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Este proyecto fue desarrollado en el Hospital de Trauma del Instituto Nacional de 
Seguros localizado en la Uruca y consiste en desarrollar una propuesta de modelo de 
gestión de mantenimiento para el Departamento de Mantenimiento. 
Actualmente la unidad de mantenimiento carece de un estudio de su gestión, por ello 
se desarrolló un diagnóstico de madurez del estado actual del Departamento, 
mediante la Norma Venezolana COVENIN 2500-93 y la auditoria MES, estas 
reflejaron de manera cuantitativa y similar el nivel de gestión del Departamento. Se 
analizó los resultados obtenidos, y con una clara visión se procedió a definir las 
brechas existentes y las expectativas establecidas para encontrar puntos de mejora e 
iniciativas de las diferentes áreas estudiadas.  
En cuanto al desarrollo del modelo de gestión, se construye con referencia a 
múltiples fuentes consultadas, tomando en cuenta los objetivos organizacionales, y 
su construcción busca la adaptación a la estructura departamental actual. Para 
complementar dicho modelo se realizó la construcción de herramientas que dan valor 
agregado y sustenta la propuesta brindad a fin de mejorar el estado actual del 
Departamento de Mantenimiento.  
Como propuesta de valor del modelo se desarrolló una propuesta de cuadro de 
mando integral al Departamento que involucra todo lo que requiere y contiene, a fin 
de que se tenga una estructura sólida de indicadores antes la carencia de estos. 
Seguidamente se desarrolló un estudio de la carga de trabajo actual de la unidad a 
fin de encontrar la necesidad de talento humano para cumplir con las metas de la 
unidad anualmente. Esta herramienta va en conjunto ante la necesidad de justificar el 
requerimiento de nuevo personal por el encargado del Departamento. 
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Finalmente se presentan las conclusiones obtenidas ante el desarrollo de proyecto y 
recomendaciones oportunas encontradas a brindar al Departamento de 
Mantenimiento. 
 Palabras clave: 
Gestión  
Modelo de gestión  
Auditorías 
Carga de trabajo  
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This project was developed at the Trauma Hospital of the National Insurance Institute 
located at Uruca and consists of developing a maintenance management model 
proposal for the Maintenance Department. 
Currently the maintenance unit lacks a study of its management, therefore a 
diagnosis of maturity of the current state of the Department was developed, through 
the Venezuelan Standard COVENIN 2500-93 and the MES audit, these reflected in a 
quantitative and similar way the level of Department management. The results 
obtained were analyzed, and with a clear vision, were defined the existing gaps and 
expectations to find points of improvement and initiatives of the different areas 
studied. 
Regarding the development of the management model, it is built with reference to 
multiple sources consulted, taking into account the organizational objectives, and its 
construction seeks to adapt to the current departmental structure. To complement this 
model, the construction of tools that give added value and sustain the proposal was 
made in order to improve the current state of the Maintenance Department. 
As a value proposition of the model, a proposal of a balanced scorecard was 
developed to the Department that involves everything it requires and contains, in 
order to have a solid structure of indicators for the lack of them. A study of the current 
workload of the unit was then developed in order to find the need for human talent to 
meet the unit's goals annually. This tool goes hand in hand with the need to justify the 
requirement of new personnel by the person in charge of the Department. 
Finally, the conclusions obtained from the development of the project and timely 
recommendations found to provide to the Maintenance Department are presented. 
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1.1 Introducción  
Un sistema de gestión es una estructura guía para la administración y mejora 
continua de la organización en sus procedimientos y procesos. La cualidad que logra 
es el funcionamiento de todos los departamentos de la organización con una visión 
compartida, con lo cual se logran los objetivos de la organización mediante una serie 
de estrategias que ayudan optimizar los procesos y procedimientos.  
También, con el transcurso del tiempo se ha notado que gestionar el mantenimiento 
es de suma importancia para la organización dado que trae múltiples beneficios. De 
manera que la implementación de un modelo de gestión ayuda a tener una estructura 
base para determinar objetivos y prioridades de mantenimiento, las estrategias y las 
responsabilidades.  
Es por todo esto que una apropiada gestión es una herramienta de competitividad de 
suma importancia en el ámbito empresarial.  
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1.2 Justificación del Proyecto 
La ausencia de un plan de gestión del Departamento de Mantenimiento por la 
exigencia del funcionamiento del Hospital de trauma desde su inauguración ha hecho 
que no exista una base sólida en cuanto a objetivos, estrategias de mejora, 
responsabilidades de la unidad y sus funcionarios, como también, que exista escasez 
de planes de mantenimiento, indicadores, procedimientos y protocolos. Todo esto en 
conjunto hace que el departamento no esté trabajando con objetivos medibles e 
indicadores de rendimiento.  
También una desventaja actual del departamento es que no tiene herramientas para 
reflejar que sus acciones se vean como inversiones y no gastos para la institución. Y 
que los proyectos que se desarrollan tienen como fin mejorar la eficiencia del 
funcionamiento y la trazabilidad de los equipos. Agregado a esto, se encuentra la 
poca competencia en el mercado de los servicios brindados por el Hospital que 
genera un desconocimiento y/o conformismo en el ámbito de este mercado. 
La propuesta de un estudio de la gestión del departamento brinda un conocimiento 
de puntos de mejora departamental y es la herramienta inicial para la construcción de 
un modelo de gestión que englobe todos los elementos que componen el 
Departamento de Mantenimiento. Es importante que dicha propuesta de modelo de 
gestión se complemente con lo que se posee actualmente y se trabaje en conjunto a 
los objetivos organizacionales a fin de brindar la mejor confiabilidad y disponibilidad 
de los servicios del hospital.  
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1.3 Objetivos del Proyecto 
 
1.3.1 Objetivo General 
1. Optimizar la gestión del Departamento de Mantenimiento del Hospital de 
Trauma del Instituto Nacional de Seguros a través del diseño de un modelo de 
gestión de mantenimiento, basado a la gestión del Departamento actual. 
 
1.3.2 Objetivos Específicos  
1. Determinar con base a un diagnóstico el grado de madurez de mantenimiento, 
mediante el uso de normas internacionales.  
2. Determinar las características del modelo de gestión de mantenimiento para el 
Departamento de Mantenimiento del Hospital de Trauma. 
3. Identificar herramientas y/o componentes de viabilidad técnica o financiera del 
diagnóstico y modelo de gestión establecido. 
4. Garantizar la sostenibilidad en el tiempo del modelo de gestión a través de 
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1.4 Descripción de la Empresa Instituto Nacional de Seguros  
 
Fuente: (Instituto Nacional de Seguros , s.f.) 
Figura 1-1. Logo del Instituto Nacional de Seguros 
 
1.4.1 Historia 
El Instituto Nacional de Seguros (INS) se fundó mediante Ley número 12, el 30 de 
octubre de 1924 y en su creación tomaron parte el Lic. Ricardo Jiménez Oreamuno, 
Presidente de la República, quien iniciaba su segunda administración (1924-1928) y 
el Lic. Tomás Soley Güell, Secretario de Hacienda y Comercio, gestor del proyecto. 
En sus inicios se llamó Banco Nacional de Seguros. En decreto del 21 de mayo de 
1948 cambió su nombre a Instituto Nacional de Seguros (INS), mismo que se 
mantiene en la actualidad. 
El INS tuvo a su cargo la administración del monopolio de los seguros desde su 
creación hasta el 07 de agosto del 2008, fecha en que entró en vigencia la Ley 
número 8653 “Ley Reguladora del Mercado de Seguros”, la cual abrió el mercado y 
permitió la competencia. 
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Somos INS, la empresa aseguradora costarricense, líder, eficiente y sostenible que 
ofrece protección, mediante productos y servicios de calidad, orientados a la 
satisfacción del cliente. 
1.4.3 Visión 
Ser la aseguradora modelo, líder en el mercado local, con una creciente presencia 
internacional, desarrollando soluciones innovadoras y sostenibles. 
 
1.4.4 Valores 
INNOVACIÓN: Aplicamos el conocimiento, generando productos, procesos y 
servicios con alto valor añadido, para la protección de las personas y su patrimonio 
ante los riesgos que enfrentan. 
CONFIANZA: Ponemos nuestro mayor esfuerzo para brindar seguridad a 
nuestras partes interesadas en todo contacto con nuestra empresa. 
CONDUCTA ÉTICA: Actuamos con honestidad, integridad, transparencia, 
congruencia y estricto apego a la legalidad. 
COMPROMISO: En nuestra relación con los clientes y partes interesadas, 
ponemos el mejor empeño para cumplir las promesas de servicio. 
CALIDAD: Diseñamos productos y servicios según altos estándares de 
calidad, definidos en un marco de mejora continua y eficiencia máxima. 
EMPATÍA: Comprendemos sus necesidades reaccionando con actitud 
comprensiva, amable y diligente.  
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1.4.5 Oferta de Valor 
Ofrecemos productos y servicios sostenibles que atienden las necesidades de 
protección del cliente, de forma ágil e innovadora y promueven el bienestar. 
 
1.5 Descripción del Hospital del Trauma  
Fuente: (Instituto Nacional de Seguros , s.f.) 
Figura 1-2. Logo del Hospital de Trauma del Instituto Nacional de Seguros 
 
1.5.1 Historia 
El 12 de diciembre del año en curso, fue inaugurado el Hospital de Trauma, 
catalogado como único en la región, especializado en la atención de pacientes 
víctimas de accidentes de tránsito y de trabajo, amparados por el Seguro Obligatorio 
Automotor y el Seguro de Riesgos del Trabajo.  
Los servicios que brindará este centro médico los facilitaban los hospitales privados y 
en forma esporádica la Caja Costarricense de Seguro Social, por esos servicios el 
INS pagaba millones anuales. El centro médico tendrá modernas y cómodas 
instalaciones, equipo de última tecnología y personal capacitado, con el propósito de 
brindar un servicio integral a los pacientes, mejores tiempos de atención, calidad en 
el servicio y seguridad. El Hospital se encuentra integrado a toda la red de servicios 
de salud del INS. 
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La inversión del hospital fue de $140 millones con el objetivo de optimizar la 
infraestructura existente y forma parte del Plan Maestro del Instituto Nacional de 
Seguros (INS). El Plan Maestro además del hospital, contempla otras obras como la 
Consulta de Primera Vez, los Almacenes de Medicamentos y Suministros y las 
nuevas instalaciones de Rehabilitación. Asimismo, contarán con expediente 
electrónico, sistema de citas por mensajes de texto, Internet o teléfono para hacer 
más sencillo el proceso y evitar desplazamientos. Se ofrecerán también las tarjetas 
de incapacidad con recarga automática; para evitar que los pacientes se trasladen a 
las instalaciones. Las familias de los pacientes recibirán información en las salas de 
espera de los pacientes en sala de operaciones y cuidados intensivos. 
El Hospital del Trauma del INS, tiene cinco pisos, capacidad para 220 camas, ocho 
salas de cirugía, unidad de cuidados intensivos e intermedios y unidad de quemados, 
entre otras áreas especializadas. Asimismo, 55 especialistas brindarán servicios de 
ortopedia, medicina del trabajo, neurocirugía, neurología y vascular periférica, 
también realizará resonancias magnéticas, TAC, ultrasonidos entre otros. El centro 
médico, tiene además una torre de parqueos de cinco niveles y una azotea con 
capacidad para más de 600 vehículos. 
De esta manera el Hospital del Trauma del Instituto Nacional de Seguros, trabaja 
para desarrollar un modelo único de atención que ubica a sus pacientes como el pilar 
más importante de su funcionamiento, al ofrecer mayor calidad en los servicios que 
reciben del Instituto Nacional de Seguros. 
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Fuente: http://www.ins-cr.com  
Figura 1-3. Hospital del Trauma del Instituto Nacional de Seguros 
 
 
1.5.2 Departamento de Mantenimiento  
 
1.5.2.1 Objetivo general  
1. Administrar de forma eficiente los recursos sin menoscabar la calidad del 
servicio. Con crecimiento y desarrollo de la infraestructura física, tecnológica y 
administrativa bajo criterios de racionalidad financiera. Direccionar los procesos 
administrativos como apoyo a los procesos de prestación de servicios. 
1.5.2.2 Objetivos específicos  
1. Maximizar la gestión de mantenimiento de la infraestructura y sistemas 
electromecánicos del Hospital. para garantizar la continuidad y seguridad de 
los servicios. 
2. Gestionar las actividades necesarias para poder asegurar los servicios básicos 
requeridos para la operación de la infraestructura y sistemas del Hospital. 
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1.5.2.3 Metas  
1. Gestionar la adjudicación de la totalidad de nuevos contratos de mantenimiento 
de equipo para el Hospital de Trauma. 
2. Gestionar al menos 23 contratos de mantenimiento de equipo y sistemas para 
el Hospital de Trauma. 
3. Realizar con al menos 1825 rutinas de mantenimiento según programación. 
4. Cumplir con el 100% de los trabajos de mantenimiento de mejora propuestos. 
5. Gestionar el pago de 4 servicios básicos para la operación del Hospital. 
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1.6 Metodología  
Tabla 1-1. Metodología para el desarrollo del proyecto 
Objetivo  Actividad  Herramienta  Producto  
1. Determinar con 













Se obtiene el 
porcentaje de madurez 
del Departamento de 
Mantenimiento de 
manera que se definen 
cuales áreas requieren 
mejora y a su vez se 
definen las brechas y 
expectativas. 
Ejecución de un 
diagnóstico que 





auditoría COVENIN y 
MES(Maintenance 
Effectiveness Survey ) 
Ejecución de un 
análisis de los 
resultados obtenidos. 
Mediante gráficos y 
diagrama de Ishikawa 
Determinación de  
brechas y expectativas 
ante los resultados. 
Implementación de 
gráficos e iniciativas 
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2. Proponer un 







Definición del modelo 
de gestión para el 
Departamento de 
Mantenimiento del 
Hospital de Trauma. 
Estudio de 
componentes del 
modelo propuesto de 
diferentes fuentes. 
Se obtiene la 
propuesta de un 
modelo de gestión de 
mantenimiento. 
Analizar el modelo 
propuesto para el 
Departamento de 
Mantenimiento y su 
adaptación con 
necesidades y 







base al modelo 
establecido de 
viabilidad técnica y 
financiera. 
Con referencia a los 
resultados y modelo, 
estudiar los puntos de 
mejora y reflejar estos 
de manera técnica o 
financiera . 
Implementación de la 
información brindada 
para ejecución de 
estudio técnico o 
financiero.  
Obtención de un 
estudio sustentado en 
el aspecto técnico y 
financiero. 
4. Proponer una 
estrategia de 
implementación y 
cambio cultural del 
modelo de gestión 
de mantenimiento.  
Hacerse presente en 
las reuniones del 
departamento y 
estudiar estrategias de 
implementación y 
cambio cultural. 
Uso de herramientas 
básicas de carácter de 
implementación y 





Fuente: Elaboración propia, Microsoft Word 
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1.7 Cronograma  
elaboración 
 Fuente: Elaboración propia, Microsoft Excel  
 
Figura 1-4. Cronograma de trabajo 
1.8 Alcances  
1. Determinar la madurez de la gestión actual del Departamento de 
Mantenimiento del Hospital de Trauma del INS.  
2. Proponer un modelo de gestión para el Departamento el cual se enfoque en 
los elementos obtenidos en el diagnóstico anterior.  
3. Estudiar los puntos de mejorar en la estructural departamental de 
mantenimiento. 
4. Exponer ante el Jefe del Departamento de Mantenimiento el proyecto, 
tomando en cuenta que es una propuesta y queda en decisión del 
Departamento la aceptación e implementación de esta.  
1.9 Limitaciones  
1. Carencia de modelos de gestión en la rama de salud para Departamentos de 
mantenimiento Hospitalarios. De manera que se pretende estudiar modelos de 
gestión generales y buscar la adaptación de estos a la organización. 
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2. Escasez o discontinuidad de información histórica de tipo laboral, técnica o 
financiera. Se pretende implementar la información actual y procesarla a fin de 
encontrar flujos de datos que no se llevan.  
3. Información con alto grado de confidencialidad a nivel de Departamento o de 
otras unidades a la hora de sustentar y mostrar información, especialmente 
financiera. En caso de no poder adquirir información se optará por buscar otro 
tipo de herramientas para su solución. 
4. La falta de experiencia de la elaboración de presupuestos de mantenimiento 
del Departamento de Mantenimiento. Por tanto, proponer puntos de mejora 
financiera y técnica para el Departamento de Mantenimiento.
  
2 MARCO TEÓRICO 
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2.1 Resumen de la Norma COVENIN 2500 (1993) 
La Norma venezolana contempla la evaluación de los sistemas de mantenimiento de 
empresas manufactureras mediante el análisis y la calificación de cuatro factores 
fundamentales. Este sistema de evaluación es un método cuantitativo utilizado para 
determinar la capacidad de gestión de mantenimiento de las empresas. Para 
alcanzar este objetivo la norma analiza doce áreas, estableciendo criterios para la 
ponderación de diversos principios básicos que deben existir para el logro de los 
objetivos de mantenimiento y para la ponderación de los deméritos que restan valor a 
los respectivos principios básicos (COVENIN 2500(93), 1993). 
El manual está enfocado para su aplicación en empresas o plantas en 
funcionamiento. La Norma determina la capacidad de gestión de la empresa en lo 
que respecta al mantenimiento mediante el análisis y calificación de los siguientes 
factores: 
 Organización de la empresa  
 Organización de la función de mantenimiento 
 Planificación, programación y control de las actividades de mantenimiento 
 Competencia del personal 
Cada uno de los factores enlistados anteriormente se divide a su vez en distintas 
áreas, que se dividen a su vez en distintos principios básicos, como se muestra en la 
siguiente Tabla 2-1. 
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Tabla 2-1. Resumen de los factores a evaluar con la norma COVENIN 2500-93 
Fuente: Norma COVENIN 2500, adaptado por el autor 
 
Factor Area Principio Básico 
1.       Funciones y responsabilidades
2.       Autoridad y autonomía
3.       Sistema de información
1.       Apoyo administrativo
2.       Apoyo gerencial
3.       Apoyo general
1.       Funciones y responsabilidades
2.       Autoridad y autonomía
3.       Sistema de información
1.       Objetivos y metas
2.       Políticas para información
3.       Control y evaluación
1.       Planificación
2.       Programación e implementación
3.       Control y evaluación
1.       Planificación
2.       Programación e implantación
3.       Control y evaluación
1.       Planificación
2.       Programación e implantación
3.       Control y evaluación
1.       Planificación
2.       Programación e implantación
3.       Control y evaluación
1.       Determinación de los parámetros
2.       Planificación
3.       Programación e implementación
4.       Control y evaluación
1.       Atención a fallas
2.       Supervisión y ejecución 
3.       Información sobre averías
2.       Selección y formación
3.       Motivación e incentivos
1.       Equipos
2.       Herramientas
3.       Instrumentos
4.       Materiales
5.       Repuestos
Recursos




Planificación, Programación y 








Organización de la empresa 
Organización dentro de la 
institución.
Apoyo logístico





1.       Cuantificación de las necesidades del personal
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2.2 Resumen de la Norma COVENIN 3049 (1993) 
La comisión venezolana de normas industriales COVENIN, creada en 1958, es el 
organismo encargado de programar y coordinar las actividades de normalización y 
calidad en el país. Para llevar a cabo el trabajo de elaboración de normas, la 
COVENIN constituye comités y comisiones técnicas de normalización donde 
participan organizaciones gubernamentales y no gubernamentales relacionadas con 
su área específica. 
Esta norma venezolana establece el marco conceptual de la función de 
mantenimiento a fin de tender a la unificación de criterios y principios básicos de 
dicha función. 
Dentro de esta norma se pueden consultar una serie de definiciones de las cuales se 
hará un extracto en este documento, basado únicamente en las que se consideren 
necesarias conocer antes de proseguir con el análisis. 
Sistemas Productivos (SP): Son aquellas siglas que identifican a los sistemas 
productivos dentro de los cuales se pueden encontrar dispositivos, equipos, 
instalaciones y/o edificaciones sujetas a acciones de mantenimiento. 
a) Mantenimiento: Es el conjunto de acciones que permiten conservar o 
restablecer un SP a un estado específico, para que pueda cumplir un servicio 
determinado. 
b) Gestión de mantenimiento: Es la efectiva y eficiente utilización de los 
recursos materiales, económicos, humanos y de tiempo para alcanzar los 
objetivos de mantenimiento. 
c) Objetivos de mantenimiento: Es mantener un SP en forma adecuada de 
manera que pueda cumplir su misión, para lograr una producción esperada en 
empresas de producción y una calidad de servicios exigida, en empresas de 
servicios, a un costo global. 
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d) Recursos de mantenimiento: Son todos los insumos necesarios para 
realizar la gestión de mantenimiento tales como: humanos, materiales, 
financieros u otros. 
Tipos de mantenimiento 
 Mantenimiento Rutinario: Es aquel que comprende actividades tales como: 
lubricación, limpieza, protección, ajustes, calibración u otras; la frecuencia de 
su ejecución es hasta períodos semanales, generalmente es ejecutado por los 
mismos operarios de los SP y su objetivo es mantener y alargar la vida útil de 
dichos SP evitando su desgaste. 
 Mantenimiento Programado: toma como basamento las instrucciones 
técnicas recomendadas por los fabricantes, constructores, diseñadores, 
usuarios y experiencias conocidas, para obtener ciclos de revisión y/o 
sustituciones para los elementos más importantes de un SP, con el objeto de 
determinar la carga de trabajo que es necesario programar. Su frecuencia de 
ejecución cubre desde quincenal hasta generalmente períodos de un año. Es 
ejecutado por las cuadrillas de la organización de mantenimiento que se 
dirigen al sitio para realizar las labores incorporadas en un calendario anual. 
 Mantenimiento por Avería o Reparación: se define como la atención al SP 
cuando aparece una falla. Su objetivo es mantener en servicio 
adecuadamente dicho sistemas, minimizando sus tiempos de parada, es 
ejecutado por el personal de la organización de mantenimiento. La atención a 
las fallas debe ser inmediata y por tanto no da tiempo a ser “programada” 
pues implica el aumento de costos y de paradas innecesarias del personal y 
equipos. 
 Mantenimiento correctivo: conjunto de tareas destinadas a corregir los 
defectos o fallas imprevistas que se van presentando en los distintos 
elementos del recurso físico. Este tipo de trabajos son solicitados de manera 
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directa por las unidades usuarias y provocan la salida parcial o total en la 
operación del equipo o sistema involucrado. 
 Mantenimiento circunstancial: Este tipo de mantenimiento es una mezcla 
entre rutinario, programado, avería y correctivo, ya que, por su intermedio se 
ejecutan acciones de rutina, pero no tiene un punto fijo en el tiempo para 
iniciar su ejecución, porque los sistemas atendidos funcionan de manera 
alterna. Se ejecutan acciones que están programadas en un calendario anual 
pero tampoco tiene un punto fijo de inicio por la razón anterior. Se atienden 
averías cuando el sistema que cumpla su función y el estudio de la falla 
permite la programación de su corrección eliminando dicha avería a mediano 
plazo. La atención de los SP en este tipo de mantenimiento depende no de la 
organización de mantenimiento que tiene a dichos SP dentro de sus planes y 
programas, sino de otros entes de la organización del SP, los cuales sugieren 
aumento en capacidad de producción, cambios de procesos, disminución en 
ventas, reducción de personal y/o turnos de trabajo. 
 Mantenimiento Preventivo: conjunto de acciones destinadas a preservar la 
confiabilidad, disponibilidad y cumplimiento de la vida útil definidas para el 
recurso físico, mediante la realización de rutinas periódicas o predictivas. Este 
tipo de mantenimiento es programado de manera directa por la Unidad de 
Mantenimiento. Para esta categoría de mantenimiento se parte del supuesto 
que el equipo o sistema se encuentra en condiciones óptimas de 
funcionamiento. 
 Mantenimiento Contratado: Es una estrategia administrativa donde el centro 
decide contratar de forma parcial o total servicios a terceros para el 
mantenimiento preventivo o correctivo con el objetivo de conservar y mantener 
el recurso físico. Esta podrá combinarse con las otras categorías de 
mantenimiento y de tipo de orden de trabajo, con el objetivo de obtener 
indicadores y costos diferenciados. 
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 Programación del Mantenimiento: Su objetivo es el de señalar cuándo se 
deben realizar las diferentes instrucciones técnicas de cada objeto de 
mantenimiento componente del SP. La programación puede ser para periodos 
anuales, semanales, mensuales, o diarios, dependiendo de la dinámica del 
proceso y del conjunto de actividades a ser programadas. En el caso de la 
planificación del mantenimiento programado, generalmente los programas 
cubren periodos de un año. Este tipo de programas son ejecutados por el 
personal de mantenimiento o por entes foráneos en el caso de actividades 
cuya ejecución es por contrato, y los tipos de frecuencia más comunes son 
quincenales, mensuales, bimestrales, trimestrales, semestrales y anuales. En 
el caso del mantenimiento rutinario, los programas cubren hasta periodos de 
una semana, ya que están compuestos por instrucciones simples que 
típicamente deben ser ejecutados por el mismo operario. 
Además de los conceptos mencionados anteriormente, referentes a la norma 
COVENIN 2049(93), es necesario tener claros algunos otros conceptos, los cuales 
están presentes en la norma COVENIN 2500(93) y se mencionan a continuación. 
a) Principio básico: “es aquel concepto que refleja las normas de organización 
y funcionamiento, sistemas y equipos que deben existir y aplicarse en mayor o 
menor proporción para lograr los objetivos del mantenimiento” (Norma 
COVENIN 2500(93), p. 1). 
b) Deméritos: “es aquel aspecto parcial referido a un principio básico, que por 
omisión o su incidencia negativa origina que la efectividad de este no sea 
completa, disminuyendo en consecuencia la puntuación total de dicho 
principio” (Norma COVENIN 2500(93), p. 1). 
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2.3 Auditoría MES (Maintenance Effectiveness Survey) 
El propósito de esta auditoría es definir donde se encuentran puntos débiles de la 
organización de mantenimiento para aprovechar las mejoras e identificar áreas de 
oportunidad para corregir en diferentes sectores de un departamento de 
mantenimiento (Marshall Institute, 2004). 
La MES, por su traducción de las siglas auditoría de efectividad de mantenimiento, 
es de las principales herramientas para tener un conocimiento general de un sistema 
de mantenimiento. Debido a que es necesario saber cómo se está para saber hacia 
dónde se quiere ir.  
Para la implementación de la encuesta se tiene que tener conocimientos de algunas 
características que se describen a continuación:  
 La auditoría abarca preguntas en cinco áreas claves de mantenimiento: 
gestión de recursos, gestión de la información, mantenimiento preventivo y 
tecnología de equipos, planificación y programación, y soporte de 
mantenimiento. 
 Considerar que para que los resultados sean sustanciales se aplique mínimo 
a 8 personas.  
 La auditoría tiene una escala establecida para la medición de los resultados.  
 La recolección de los datos debe ser sistemática y confidencial a fin de que 
los resultados obtenidos no se vean alterados por motivos externos. 
Finalmente, la encuesta promueve que los resultados se compartan con aquellos que 
colaboraron con la misma. Esto para que se vea que su palabra tiene valor 
importante a la hora de tomar decisiones y para hacer un estado de conciencia ante 
el estado actual.  
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2.4 Indicadores de mantenimiento (norma VDI-2893) 
Un indicador se describe como un parámetro numérico que facilita la información 
sobre un factor crítico identificado en la organización, en los procesos o en las 
personas respecto a las expectativas o percepción de los clientes en cuanto a costo- 
calidad y plazos. En otras palabras, es una expresión cuantitativa del 
comportamiento y desempeño de un proceso y cuya magnitud tiene que ser 
comparada con un nivel de referencia para así tener una desviación. Los indicadores 
son herramientas fundamentales para el mantenimiento dado que es vital medir para 
comparar y mejorar. Son instrumentos de control. Para definir bien los indicadores es 
importante recordar que para que sean útiles estos deben de ser pocos, claros de 
entender y calculables y finalmente útiles para obtener información rápida.  
Existe una gran variedad de normas que rigen diferentes indicadores y propuestas de 
ellas para que haya un entendimiento global. Entre muchas se encuentra la Norma 
VD-2893 la cual presenta una variedad de indicadores que enmarcan múltiples áreas 
que se mencionan a continuación:  
 Planificación de la estrategia 
 Planificación presupuestaria 
 Análisis de los puntos débiles en cuanto a tecnología y organización 
 La verificación de la eficacia de las medidas proyectadas o realizadas 
 Sistema y comparaciones de la empresa / puntos de referencia 
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La importancia de gestionar viene en correlación con muchas preguntas como: ¿Por 
qué debemos gestionar la función mantenimiento? ¿No es más fácil y más barato 
acudir a reparar un equipo cuando se averíe y olvidarse de planes de mantenimiento, 
estudio de fallas, sistemas de organización, que incrementan notablemente la mano 
de obra indirecta? Dichas preguntas se las hace toda organización que requiere un 
departamento de mantenimiento y para ello es importante establecer puntos de 
porqué gestionar es vital para el mantenimiento. (García Garrido, 2003) 
1. Porque la competencia obliga a rebajar costes. Por tanto, es necesario 
optimizar el consumo de materiales y el empleo de mano de obra. Para ello es 
imprescindible estudiar el modelo de organización que mejor se adapta a las 
características de cada planta; es necesario también analizar la influencia que tiene 
cada uno de los equipos en los resultados de la empresa, de manera que se dedique 
la mayor parte de los recursos a aquellos equipos que tienen una influencia mayor. 
Es necesario, igualmente, estudiar el consumo y el inventario de materiales que se 
emplean en mantenimiento; y es necesario aumentar la disponibilidad de los equipos, 
no hasta el máximo posible, sino hasta el punto en que la indisponibilidad no 
interfiera en el Plan de Producción. 
2. Porque han aparecido multitud de técnicas que es necesario analizar, para 
estudiar si su implantación supondría una mejora en los resultados de la empresa, y 
para estudiar también cómo desarrollarlas, en el caso de que pudieran ser de 
aplicación. Algunas de estas técnicas son las ya comentadas: TPM (Total Productive 
Maintenance, Mantenimiento Productivo Total), RCM (Reliability Centered 
Maintenance, Mantenimiento Centrado en Fiabilidad), Sistemas GMAO (Gestión de 
Mantenimiento Asistido por Ordenador), diversas técnicas de Mantenimiento 
Predictivo (Análisis vibracional, termografías, detección de fugas por ultrasonidos, 
análisis amperimétricos, etc.). 
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3. Porque los departamentos necesitan estrategias, directrices a aplicar, que 
sean acordes con los objetivos planteados por la dirección. 
4. Porque la calidad, la seguridad, y las interrelaciones con el medio ambiente 
son aspectos que han tomado una extraordinaria importancia en la gestión 
industrial. Es necesario gestionar estos aspectos para incluirlos en las formas de 
trabajo de los departamentos de mantenimiento. 
Por todas estas razones, es necesario definir políticas, formas de actuación, es 
necesario definir objetivos y valorar su cumplimiento, e identificar oportunidades de 
mejora. En definitiva, es necesario gestionar mantenimiento. 
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2.6 Cuadro de mando integral  
Un Cuadro de Mando Integral (CMI), o Balanced Scorecard (BSC), es una 
herramienta o modelo de métrica para reflejar con base a la misión y visión de una 
entidad sus aspectos desde diferentes perspectivas, por ejemplo: financieras, cliente 
o procesos internos. Su cualidad es brindar una base estable para poseer 
indicadores que fortalecen los objetivos. Dichos indicadores pueden obtenerse con 
los datos actuales o requieren de información nueva, lo cual hace que se conduzca a 
un buen rendimiento y autoevaluación de las actividades.  
Para la construcción de un CMI existen variedad de pasos propuestos, pero todos se 
caracterizan con un diagrama de flujo general, el cual se muestra en la siguiente 
figura. 
 
Fuente: (Macros, 2016) 




3 CONOCIMIENTO DEL ENTORNO DEL DEPARTAMENTO  
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3.1 Estructura departamental 
El Hospital posee la entidad de Logística y Operaciones que está conformado por 
diferentes departamentos para el cumplimiento de los servicios que se brindan. 
Dichos departamentos son: servicios generales, compra de equipo médico, equipo 
médico, central de distribución y finalmente el de mantenimiento de infraestructura y 
electromecánica.  
El Departamento de Mantenimiento del Hospital de Trauma está conformado por tres 
cabezas principales (Ing. Civil, Ing. Electromecánico y Arquitecto), un asistente 
administrativo y doce técnicos. El encargado que es responsable del funcionamiento 
del Departamento es el Ingeniero Civil, el cual fue el supervisor durante la 
construcción del Hospital.  
El Electromecánico entre sus principales funciones, supervisa todo con lo que 
respecta a los equipos electromecánicos del Hospital, en su mayoría, esto se refiere 
a todos los contratos tercerizados para el cumplimiento del mantenimiento 
electromecánico. Dicho tema se abarcará en una sección posterior. Agregado a esto 
se encuentra los mantenimientos rutinarios que se les realiza a los equipos durante 
cada día en el transcurso de la semana. El Arquitecto supervisa el mantenimiento de 
infraestructura del Hospital como tal y regula el mantenimiento rutinario de este y los 
contratos tercerizados que se posee.  
Los técnicos están especializados en diferentes áreas que ayudan a que la 
supervisión de los mantenimientos tercerizados se tenga una verificación de alguien 
especializado del área. Aunque cabe agregar que por motivos de rotación de 
horarios no siempre se posee el personal que corresponde a la supervisión 
respectiva.  
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Por último, con lo que respecta a la estructura departamental principalmente como se 
aprecia en la 
Fuente: Departamento de Mantenimiento HDT 
Figura 3-1 este es el actual organigrama del Departamento. Se aprecia que la 
estructura departamental es muy plana, sin subdivisión del personal por especialidad 
técnica, resultado de la tierna gestión en mantenimiento en donde la autoridad se 
encuentra ambigua, lo que limita la dinámica de las áreas operativa.  
 
Fuente: Departamento de Mantenimiento HDT 
Figura 3-1. Organigrama actual del Departamento de Mantenimiento del Hospital de 
Trauma 
 
3.2 Gestión del Departamento actual  
El Departamento de Mantenimiento como tal tiene que cumplir tanto mensual como 
anualmente con objetivos solicitados por sus superiores, en otras palabras: Logística 
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con el encargado del Departamento con el fin que se abarcaran diferentes temas del 
área.  
La ejecución presupuestaria es uno de los requerimientos. Esta involucra el pago de 
servicios de operativa del hospital, contratos de mantenimientos, proyectos 
aprobados, compra de materiales y herramientas para técnicos. Y se lleva controlada 
por partidas presupuestarias las cuales deben cumplir con un porcentaje de uso del 
presupuesto brindado anualmente.  
Luego se encuentra el cumplimiento de pago de servicios básicos para la operativa 
del Hospital, por ejemplo el agua. Este se enfatiza en que todo lo que respecta al 
pago puntual y el seguimiento de estos mensualmente. Se debe llevar controlado 
todos los pagos realizados y registrados para la debida justificación de los gastos 
generados por el Departamento.  
Seguidamente se encuentra el cumplimiento de los contratos de mantenimiento. Esto 
es referido a los mantenimientos tercerizados y su programación. De manera que se 
lleva el control de las mismas y se debe cumplir a su vez con un porcentaje 
establecido de dichas visitas. Esto se da por temas operativos debido a que pueden 
surgir contratiempos ante ellas.  
También se debe de cumplir con el registro de las rutinas, tanto electromecánicas 
como de infraestructura, que realizan los técnicos a lo largo del año. Esto semejante 
a los contratos de mantenimiento, se deben de cumplir con un porcentaje de las 
rutinas programadas considerando siempre los contratiempos que puedan existir.  
Un tema de suma importancia que se abarcó son los indicadores con los cuales se 
está manejando el Departamento. Estos indicadores fueron decididos tanto por el 
encargado como por su superior, para tener los primeros indicadores. Cabe agregar 
que dichos indicadores fueron desarrollados internamente, es decir, no se rigen con 
base a una norma. Se puede notar que dichos indicadores se hicieron con base al 
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avance que se ha hecho con el uso del software de mantenimiento que se expone 
posteriormente. Los indicadores se muestran a continuación:  
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 Órdenes de trabajo por tipo de OT por técnico  
 Tiempo de respuesta por técnico por tipo de OT 
 Tiempo promedio de ejecución por técnico  
 Cantidad de OT por estado por Técnico 
 Cantidad de OT por estado por técnico  
 Cantidad de OT por promedio por prioridad 
  Tiempo efectivo por técnico por semana  
 Tiempo de paro del equipo  
Se puede apreciar que los indicadores son meramente operativos y de construcción 
interna, carecen de indicadores económicos y organizacionales. Esto va de la mano 
con la escasez de datos históricos para la determinación de métricas normalizadas.  
Luego se abarcó el tema de las reuniones que se desarrollan en el departamento, 
estas se desarrollan más o menos programadas. Dentro de estas se lleva el control 
del personal principal (Ingeniero, Arquitecto y Asistente Administrativo), de sus 
labores asignadas y de los contratos a llevar. Se tiene un listado de todo lo que se 
realiza, ya sea finalizado o en proceso. Se discute de los problemas que se 
presentaron para cumplir las tareas. Y por último se asignan las nuevas labores a 
cumplir. 
Por último, el encargado enfatizó que el departamento se está viendo como un gasto; 
como es común en toda institución, que el Departamentos es un costo negativo. El 
problema es que actualmente no poseen una forma de demostrar que es una 
inversión.   
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3.3 Los mantenimientos electromecánicos y de infraestructura  
Como es de saber, los mantenimientos industriales se han visto influenciados por la 
tercerización o también conocido como “outsourcing”. El Hospital de Trauma no se 
escapa de dicho efecto, de manera que en este subárea se estudiarán los 
mantenimientos que son requeridos y también los tercerizados del Hospital. Para ello 
se utilizará la información brindada por el encargado del Departamento para una 
mejor comprensión.  
Actualmente el Departamento se subdivide en el área de Infraestructura y la 
Electromecánica. Cada una abarca los equipos y elementos que involucra el mismo 
en cuanto a mantenimientos, como se ha explicado en secciones anteriores. Para 
una mejor compresión se puede observar tanto en la Figura 3-2 y Figura 3-4 el 
listado de los equipos electromecánicos y de infraestructura respectivamente. Los 
cuales son llevamos por el ingeniero y el arquitecto. De igual manera el nivel de 
criticidad en una escala de colores se aprecia en la Figura 3-2 con lo que respecta a 
los equipos electromecánicos. Cabe agregar que el fiscalizador es el encargado de 
dicho equipo y el técnico es el encargado de supervisar el mantenimiento.  
Se entiendo que un Hospital conlleva muchos equipos involucrados y hay que 
considerar el parámetro de que su mantenimiento es de suma importancia para su 
funcionamiento. De esta manera se tiene que llevar de la menor manera su registro, 
para que se satisfaga la disponibilidad y confiabilidad.  
Finalmente el control de los mantenimientos tercerizados, que en realidad son su 
mayoría, se encuentran en la Figura 3-1. Se puede notar que en mayor cantidad son 
electromecánicos. Los de infraestructura son muy generales. El tema de la 
tercerización fue implementado por contratos desde la inauguración del Hospital, y 
muchos de ellos tienen una durabilidad de 4 años. Luego de ello se deben hacer los 
estudios pertinentes para las renovaciones.   
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Fuente: Departamento de Mantenimiento HDT 
 Figura 3-1. Listado de los principales contratos activos de mantenimiento del Hospital 
de Trauma 
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Fuente: Departamento de Mantenimiento HDT 
Figura 3-2. Listado de sistemas electromecánico del Hospital de Trauma 
 
 
 Fuente: Departamento de Mantenimiento HDT 
Figura 3-3. Escala de colores para criticidad Figura 3-2 
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Fuente: Departamento de Mantenimiento HDT 
Figura 3-4. Listado de los principales componentes de Infraestructura del Hospital de 
Trauma 
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3.4 Software de mantenimiento 
Lo que es la gestión del mantenimiento asistido por computadora (GMAO) o también 
conocido como un CMMS (Computerized Maintenance Management System) son 
sistemas de información que permiten gestionar, controlar y almacenar toda 
información que corresponde a operaciones de mantenimiento. Su intención es 
aumentar la efectividad del mantenimiento. Pero, es importante dejar claro que un 
GMAO es solo una parte de información a nivel empresarial. El cual tiene que ser 
bien manipulado para que se pueda considerar útil.  
El software que se implementa en la institución es el EasyMaint, el cual no se había 
implementado hasta que se dio el inicio del Hospital de Trauma. Además, el software 
presenta molestias de funcionamiento que lo sacan de operación, de cierta manera 
debido a que todos los datos que se manejan se guardan en las oficinas centrales 
del INS que se encuentran en San José centro. Por último, cabe agregar que los que 
implementan el software consideran que es muy limitado, rígido o poco flexible y no 
le dan el buen visto.  
Para una explicación general del software se implementará un resumen de la 
información obtenida en la página de este, con el fin de que se entienda cuáles 
herramientas posee. El software se describe como un sistema para la gestión del 
mantenimiento de activos, el cual se describe como simple, fácil de usar y flexible. Se 
puede apreciar en la Figura 3-5 la página principal del software al iniciar sesión.  
Las cualidades principales que posee el EasyMaint se muestran en la Figura 3-6. De 
las cuales se implementan en el Departamento: solicitud de trabajo, órdenes de 
trabajo, planificación, proyectos, plan maestro de mantenimiento, envió de correos, 
recursos e informes y gráficos.  
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Con lo que respecta con la sección de medidores y contadores se obtienen todos los 
datos de la base de datos del EasyMaint y se procesan externamente para generar 
indicadores o gráficos requeridos. Lo cual hace que no se obtenga directamente del 
software. Y se maneja todo esto en Excel. Es aquí donde el asistente administrativo 
se encarga de procesar dicha información.  
Por último, cabe agregar que el software ha estado instalado desde el inicio de 
Hospital, pero se empezó a implementar hasta hace poco.  
 
Fuente: Departamento de Mantenimiento HDT 
Figura 3-5. Ventana Principal del EasyMaint 
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Figura 3-6. Funciones Principales del Software EasyMaint 
 
3.5 Bodegas 
Como es de saber, las bodegas y el inventario son de suma importancia para el 
Departamento de Mantenimiento. La disponibilidad de recursos, materiales y 
repuestos es reflejado en una institución como una ventaja competitiva. Y la 
minimización de estos costos es un reflejo de un buen control por parte de 
mantenimiento, para tener la mayor disponibilidad posible ante los diferentes 
mantenimientos a aplicar.  
El Hospital maneja un inventario de materiales distribuidos en diferentes bodegas 
establecidas en el piso número tres.  
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Fuente: Elaboración propia, draw.io 
Figura 3-7. Distribución de bodegas del Hospital de Trauma en la planta 3 
 
 A: Herramienta manual y eléctrica  
 B: Iluminación y equipo eléctrico  
 C: Equipo de seguridad y todo referente a puertas y llavines  
 D: Equipo de fontanería y químicos  
Había un encargado de ellas, pero, conforme el tiempo, tuvo que cumplir otras 
funciones de las cuales se perdió control de ellas y posteriormente se le transfirió 
dicha carga a otro encargado. Finalmente, el control de salida y entrada de todos los 
componentes es llevaba con base a una lista, la cual no es al cien por ciento fiable. 
Cabe agregar que donde se encuentra las bodegas no estaba previsto para que 
cumpliera dicha información y es por eso que no posee una bodega principal. Por 
último, se tuvo que implementar otros espacios como bodegas, los cuales no están 
previstos y se incumple con las condiciones de estos.  
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Fuente: Departamento de Mantenimiento HDT 
Figura 3-8. Bodega A del Hospital de Trauma 
 
 
Fuente: Departamento de Mantenimiento HDT 
Figura 3-9. Bodega B del Hospital de Trauma 
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Fuente: Departamento de Mantenimiento HDT 
Figura 3-10. Bodega C del Hospital de Trauma 
 
 
Fuente: Departamento de Mantenimiento HDT 
Figura 3-11. Bodega D del Hospital de Trauma 
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4.1 Metodología para la evaluación del Departamento de 
Mantenimiento del Hospital de Trauma  
Una auditoría es una herramienta de revisión sistemática y para la medición de 
mantenimiento no hay una fórmula exacta, por ende, la existencia de múltiples 
auditorías. Los resultados de las técnicas de auditorías ayudan a una visualización 
de la efectividad del mantenimiento en una organización a nivel externo e interno 
(Parra & Crespo, 2012). 
El objetivo que tiene el diagnóstico y análisis es determinar el grado de madurez del 
Departamento en diferentes áreas de estudio. Con este estudio se puede establecer 
en qué parámetros se encuentra más débil el modelo de gestión a proponer y qué 
elementos de gestión debe enfatizar mayormente dicho modelo. Para realizar la 
evaluación del Departamento se implementó la Norma COVENIN 2500 (1993). Cabe 
mencionar que la norma se enfoca en múltiples factores mencionados en el marco 
teórico. 
Con el estudio realizado del Departamento se puede determinar en qué elementos, 
de las diferentes áreas estudiadas, se es más eficiente y cuáles en caso contrario no. 
Esto con el fin de hacer de una manera más grafica la compresión del estado actual 
del Departamento. En el Gráfico 4-1 se muestra el “Polígono de Productividad del 
Mantenimiento” o también conocido como “Radar de Mantenimiento” que se obtiene 
al aplicar la Norma mostrando en el nivel óptimo en cada área. 
La realización de esta encuesta se hizo ante diferentes personas del grupo de trabajo 
del Departamento. Esto de forma que se realizaran las consultas a los encargados 
de cada sub área. Conforme a esto, que las respuestas obtenidas en las respectivas 
consultas fuesen completadas de la mejor manera. A su vez, se realizó una revisión 
general de la encuesta con el encargado del Departamento.  
Cabe agregar que el área de Mantenimiento Circunstancial se omitió en la encuesta 
dado que el Ingeniero Electromecánico Erick Rojas Rojas del Departamento confirmó 
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que ese tipo de mantenimiento no es aplicado en el Hospital. De manera que en el 
Gráfico 4-1 se omite dicha área.  
Ahora, de manera paralela, se realizó una segunda auditoría que se basa en una 
técnica denominada “Maintenance Effectiveness Survey (MES)”. Dicha encuesta es 
tomada de INGEMAN que es una entidad que se enfoca en el desarrollo de la 
ingeniería de mantenimiento. La encuesta es una herramienta para identificar áreas 
con oportunidad de mejora. Similarmente a la de COVENIN. Se realizó con el fin de 
sustentar los resultados obtenidos en la de COVENIN. Esta estudia 5 áreas recursos 
gerenciales, gerencia de la información, equipos y técnicas de mantenimiento 
preventivo, planificación y ejecución y por último soporte, calidad y motivación. El 
Gráfico 4-2 muestra el nivel óptimo de cada área estudiada con la MES. 
 
Gráfico 4-1. Polígono resumen de productividad del mantenimiento para COVENIN 
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Gráfico 4-2. Polígono resumen de efectividad de mantenimiento para auditoría MES 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
 
4.1.1 Escala de medición para la NORMA COVENIN  
La presente escala se hace con base a la misma Norma COVENIN, de esta manera 
se sigue una misma línea de evaluación. La escala se determina de acuerdo a una 
nota de entre 0 y 100. Esta escala es determinada entre los criterios que se evalúan 
individualmente. Dicha escala se subdivide en cinco niveles que se explican a 
continuación: 
1. Excelencia 91-100%= Existe una Gestión de Mantenimiento Clase Mundial 
con las mejores prácticas operacionales.  
2. Competencia 81-90%= Existe una Gestión de Mantenimiento con tendencia a 
Clase Mundial, pero existen pequeñas brechas por cerrar. Es un sistema muy 
bueno con nivel de operaciones efectivas.  
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3. Entendimiento 71-80%= Existe una Gestión de Mantenimiento básica, por 
encima del promedio. Se aplican algunas de las mejores prácticas de 
Mantenimiento de Clase Mundial.  
4. Conciencia 51-70%= Existe una Gestión de Mantenimiento básica, pero se 
desconocen las mejores prácticas de Mantenimiento de Clase Mundial o de 
las filosofías de mantenimiento existente. En promedio y con oportunidades 
para mejorar.  
5. Inocencia 0-50%= No existe una Gestión de Mantenimiento básica. Por debajo 
del promedio con muchas oportunidades de mejora. 
 
4.1.2 Escala de medición para MES 
La presente escala se hace con base a INGEMAN, de esta manera se sigue la 
misma línea de valuación. La escala se determina de acuerdo a la sumatoria 
de la sumatoria de todas las áreas estudiadas. Finalmente, la escala se divide 
en cinco niveles que se describen a continuación:  
1. 261-300: Categoría “Clase Mundial” / nivel de excelencia en mantenimiento  
2. 201-260: “Muy Buena” / nivel de buenas prácticas en mantenimiento. 
3. 141-200: “Por arriba del nivel promedio” / nivel no muy bueno de 
mantenimiento, con oportunidad para mejorar. 
4. 81-140: Categoría “Por debajo del promedio” / nivel no muy bueno de 
mantenimiento, con oportunidades para mejorar. 
5. 0-80: Categoría “Muy por debajo del promedio” / nivel muy bajo de 
mantenimiento con muchas oportunidades para mejorar. 
 
Hospital de Trauma 
Departamento de Mantenimiento  
Propuesta de modelo de gestión 
65 
 
4.1.3 Contenido de la plantilla de evaluación de la Norma COVENIN 2500(93) 
A continuación se describe la plantilla para la evaluación del conocimiento de la 
madurez de la organización con base a la Norma Tabla 4-3. La platilla está 
constituida por diferentes columnas que cumplen la función de llegar al resultado de 
la evaluación.  
En la columna A se muestra las áreas estudiadas con base a la Norma; en la B se 
encuentran los principios básicos que se subdivide cada área; seguidamente la C 
muestra los puntos de cada principio básico evaluado y la totalidad de los puntos de 
cada área. La columna D es donde se coloca la puntuación por los múltiples 
deméritos que contiene cada principio básico; la columna E muestra el total de los 
puntos en los deméritos para cada principio básico; la columna F muestra la 
diferencia entre la comuna C y E para tener los puntos totales obtenidos en el 
principio básico y también muestra la totalidad de puntos obtenidos para cada área. 
La columna G muestra el porcentaje de aprobación obtenido para cada principio 
básico y para cada área en promedio.  
Finalmente se obtiene la puntuación global del departamento haciendo el 
promediado de todas las áreas estudias. Se muestran los diferentes resultados en 
múltiples gráficos para mejor visualización.   
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4.2 Resultados obtenidos de la evaluación aplicada al 
Departamento de Mantenimiento del Hospital de Trauma 
 
4.2.1 Norma COVENIN 
En la Tabla 4-1 se muestra las áreas de evaluación de la respectiva encuesta y sus 
brechas. Cabe mencionar que el área de mantenimiento circunstancial, según indicó 
el Ingeniero Electromecánico del Departamento, no aplica a este tipo de 
mantenimiento, por lo cual se da por entendido el tener una nota de 0. En cuanto a 
las diferentes áreas estudiadas se debe hacer énfasis en los siete elementos que se 
encuentran en la escala de conciencia. La cual por su descripción en la sección 
anterior el Departamento tiene un desconocimiento de las mejores prácticas del 
Mantenimiento de Clase Mundial (Ver Anexo 1). 
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ORGANIZACIÓN DE LA INSTITUCIÓN 150 100 67 33 
ORGANIZACIÓN DE MANTENIMIENTO 200 110 55 45 
PLANIFICACIÓN DE MANTENIMIENTO 200 135 68 33 
MANTENIMIENTO RUTINARIO 250 195 78 22 
MANTENIMIENTO PROGRAMADO 250 195 78 22 
MANTENIMIENTO CIRCUNSTANCIAL 250 0 0 100 
MANTENIMIENTO CORRECTIVO 250 155 62 38 
MANTENIMIENTO PREVENTIVO 250 205 82 18 
MANTENIMIENTO POR AVERÍA 250 185 74 26 
PERSONAL DE MANTENIMIENTO 200 125 63 38 
APOYO LOGÍSTICO 100 65 65 35 
RECURSOS 150 101 67 33 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
 
 




CONCIENCIA 51-70%  
INOCENCIA 0-50% 
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El grafico radar se puede apreciar en el Gráfico 4-3, en el cual se puede denotar las 
diferentes brechas con base al nivel óptimo de un departamento de mantenimiento 
según la Norma.  
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
Gráfico 4-3. Gráfico Radar de los resultados de la evaluación de la norma COVENIN 
2500(93) al Departamento de Mantenimiento del Hospital de Trauma 
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Tabla 4-3. Ficha resumen de la evaluación de la norma COVENIN 2500(93) 
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
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La Tabla 4-3 muestra el desglose global de la norma COVENIN 2500(93) aplicada al 
Departamento del Hospital de Trauma. De manera que se puede apreciar que la nota 
final global con respecto al grado de madurez del departamento es de 68,91. Lo cual, 
con base a la escala establecida por la misma norma, representa un nivel de 
conciencia. Recordando que está definida como una gestión de mantenimiento 
básica.  
El Departamento con el tiempo se ha dado cuenta que es necesario un modelo de 
gestión debido a que se trabaja sin un plan integral de mantenimiento que esté 
destinado a objetivos y estrategias que generen planes de mejora ante las 
deficiencias actuales que se presentan en el Departamento. En otras palabras, el 
principio de mejora continua se encuentra inconsistente. Con lo que respecta a este 
tema, se sabe que ante un modelo de gestión es de suma importancia para que se 
logren metas y objetivos establecidos dentro del Departamento.  
Con lo que respecta a los mantenimientos aplicados. Se denota que algunos se 
encuentran en una escala de entendimiento. La exigencia del Hospital, en cuanto a 
su funcionamiento, todos los días sus 24 horas, hace que se justifique. Esta 
exigencia ha dado como resultado que los mantenimientos, como el rutinario, el 
programado y el preventivo, estén controlados de la mejor manera. Aun así, hay que 
reafirmar ciertos elementos que harán que dichos mantenimientos mejoren.  
Por último, con lo que respecta a la Norma COVENIN se puede enfatizar como el 
área que engloba la parte de organización en sí del Departamento se mantiene con 
brechas muy altas. Es importante recalcar dichos elementos, ya que reflejan la 
utilidad de un necesario modelo de gestión. Agregado a esto, se encuentran las 
áreas de personal, apoyo logístico y recursos, con cualidades semejantes en cuanto 
a sus brechas. Todas las áreas se estudian individualmente en la sección 5 de 
análisis de los resultados.  
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La Tabla 4-4 muestra el resumen de los datos obtenidos al desarrollar la encuesta de 
MES (Maintenance Effectiveness Survey). Está conformada por 60 preguntas y fue 
completada por diez miembros del Departamento. Como recomendación INGEMAN 
establece un mínimo de 8 encuestas para que cumpla con las condiciones de la 
técnica de auditoría. 
Se puede destacar el resultado total de 195 que según el nivel de jerarquización 
propuesto por la auditoría MES se encuentra en un nivel aceptable de 
mantenimiento. Esto es un resultado semejante a la Norma COVENIN en una escala 
de 0 a 100 debido que da como resultado un 65. Y como todo encuesta de 
mantenimiento lo que brinda es de manera más visual donde se encuentran las 
oportunidades de mejora. Esto con el fin de aumentar la categoría del Departamento.  
Cabe destacar que entre las brechas que se muestran en la Tabla 4-4, que se 
muestran en una escala de colores roja, todas poseen una nota muy similar, lo cual 
indica que el nivel obtenido entre las áreas estudiadas se encuentra mayormente en 
un estado regular. Por último, es importante mencionar que la encuesta se llevó a 
cabo de manera digital para un manejo de datos. Para esto mejor ver el Anexo 5. 
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Tabla 4-4. Cuadro resumen de las áreas evaluadas de la MES del Departamento de 
Mantenimiento 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
 
Tabla 4-5. Escala de color para Tabla 4-4 
CATEGORÍA ESCALA 
NIVEL DE EXCELENCIA EN MANTENIMIENTO 
261-300 
NIVEL DE BUENAS PRÁCTICAS EN 
MANTENIMIENTO 201-260 
NIVEL ACEPTABLE DE MANTENIMIENTO 
141-200 
NIVEL NO MUY BUENO DE MANTENIMIENTO 
81-140 
NIVEL MUY MALO DE MANTENIMIENTO 
0-80 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
  
CUADRO RESUMEN DE LAS ÁREAS DE EVALUACIÓN 
ÁREA NIVEL DESEADO (ÓPTIMO) NIVEL OBTENIDO BRECHA 
Recursos 
Gerenciales 
60 38 22 
Gerencia de la 
información 
60 37 23 
Equipos y técnicas 
de mantenimiento  
60 40 20 
Planificación y 
ejecución 
60 45 16 
Soporte, Calidad y 
Motivación 
60 35 25 
  
TOTAL 195   
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Fuente: Elaboración Propia, Excel 
Gráfico 4-4. . Gráfico Radar de los resultados de la evaluación de la MES al 
Departamento de Mantenimiento del Hospital de Trauma 
 
El Gráfico 4-4 muestra un resumen de la auditoría aplicada por medio del grafico 
radar. Se puede ver el nivel deseado, definido como un nivel de excelencia en 
mantenimiento, y el nivel obtenido por el Departamento. 
  
 
5 ANÁLISIS DE LOS RESULTADOS  
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5.1 Análisis de resultados Norma COVENIN 
Para el análisis de los resultados obtenidos se hará de manera individual de cada 
área estudiada con el fin de brindar una breve descripción de lo encontrado.  
5.1.1 Organización de la institución 
Como se puede notar en el Tabla 4-3, la nota que posee el Departamento a nivel de 
organización es de 67, la cual se presenta en un nivel de conciencia según la escala 
establecida. En el Gráfico 6-1 se puede apreciar las subáreas estudiadas. Cabe 
mencionar que es requerida una actualización del organigrama de la institución, dado 
que este se encuentra desactualizado, como también se debe establecer y definir 
bien las funciones específicas de cada funcionario del Departamento. Ya que, por el 
momento, se posee solamente en términos generales. 
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
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5.1.2 Organización de mantenimiento 
Según el Gráfico 5-2 el Departamento obtuvo la nota más baja en esta área. La 
organización de mantenimiento aunque existe, se encuentra cercana a una escala de 
inocencia. En la actualidad se posee un sistema que permite colocar un porcentaje 
de la información que se maneja a nivel del Departamento. A pesar de ello no se le 
da un uso en totalidad. Este tema se amplió en la sección del conocimiento del 
entorno del Departamento.  
Sumado a lo anterior, el Departamento está al tanto de que hay escasez de personal 
y esto por la exigencia del Hospital de Trauma de veinticuatro horas al día todas las 
semanas del año. Cabe agregar que el Ingeniero Erick Rojas Rojas respalda esto 
con base a la norma de habilitación hospitalaria.  
Por otra parte, en correlación con el punto anterior, se recuerda que no existe una 
estructura establecida, bien específica, con respecto a las funciones de cada 
miembro del Departamento. 
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
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5.1.3 Planificación de mantenimiento 
En el Gráfico 5-3 se muestran las notas obtenidas en cada subárea. Se puede 
observar que en la sección de control y evaluación es donde se aprecia una 
decadencia mayor en la nota. Esto se da debido a que el software que aplican en el 
Departamento se le está dando uso hace poco y a pesar de ello, se considera que el 
software es un poco cuadrado. Cabe agregar que el software venía como contrato a 
la hora de la construcción del Hospital. De manera que se demoró la utilización de 
este y también que es un software obligatorio por contrato.  
Agregado a esto, el control de los mantenimientos, en general, se lleva 
externamente, en otras palabras, no se lleva en el software. Dado que la aplicación 
del software se está aplicando hace poco.  
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
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5.1.4 Mantenimiento rutinario 
De todos los mantenimientos se detecta en el Gráfico 6-1 que el rutinario posee 
mayor nota en comparación a la media. Las tres primeras áreas de planificación y 
programación e implementación tienen un alto porcentaje, no obstante, siempre cabe 
la opción de realizar mejoras.  
Se aprecia en el Gráfico 5-4 que la mayor brecha es en el área de control y 
evaluación. El factor que aumenta esta brecha es el hecho de que el mantenimiento 
rutinario se aplica, pero no se lleva a cabo una evaluación de los datos obtenidos. No 
se lleva con control de causas, materiales y repuestos utilizados. Aunque el registro 
de fallas se lleva y los tiempos de parada se está empezando aplicar hace poco no 
se aplica un buen control del mismo. En resumen, solo se lleva un registro.  
Agregado a esto, los encargados de las rutinas son rotados, por lo cual existe 
siempre la posibilidad que no se registren buenas observaciones. Por ejemplo, en 
una rutina de gases médicos un técnico especializado en el área que realiza el 
chequeo puede notar algún elemento que otro, que no se especializa en dicha área, 
no lo vería.  
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
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5.1.5 Mantenimiento programado 
Como es de saberse el Hospital aplica la tercerización de los mantenimientos de 
gran parte de sus equipos. Al llevar poco de laborar nunca se ha hecho un estudio de 
las necesidades reales de los equipos. Esta situación aumenta, poco, la  brecha de 
planificación y de programación, como se aprecia en el Gráfico 6-1. La vigencia de 
los contratos es mayoritariamente del área electromecánica, en infraestructura es 
menor.  
A pesar de la gran cantidad de equipos, existe una buena flexibilidad en cuanto a su 
cronograma de mantenimiento programado. La nota final obtenida en esta área es de 
78, como se observa en el Gráfico 5-5, que se mantiene entre los elementos con 
mayor nota. Cabe agregar que el Departamento, en cuanto a este mantenimiento, 
realiza una inspección del mismo siempre que se aplica una tercerización de manera 
que cumpla con lo indicado.  
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
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5.1.6 Mantenimiento circunstancial 
Como se mencionó anteriormente el Ingeniero electromecánico del Departamento 
indicó que este tipo de mantenimiento no se aplica. Recordando que esta clase de 
mantenimiento se aplica como si fuese una rutina, pero no definida en una línea de 
tiempo, sino que de manera alterna. El funcionamiento del Hospital genera la 
ausencia de este mantenimiento. Es por ende que el Gráfico 5-6 muestra brechas de 
un cien por ciento.  
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
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5.1.7 Mantenimiento correctivo 
Los resultados obtenidos en esta área se muestran en el Gráfico 5-7. El 
mantenimiento correctivo del Hospital de Trauma se realiza, pero no se aplica una 
evaluación de los registros obtenidos. De manera que no existe una manera de 
evitar, en la mayor parte, la presencia de nuevos mantenimientos correctivos.  
Por otro lado, por la distribución actual de los técnicos y la disponibilidad de estos, 
ante la presencia de una solicitud de mantenimiento correctivo se hace menor la 
disponibilidad para responder a este. Mayoritariamente en la parte de infraestructura. 
Agregado a esto se encuentra lo relacionado a materiales y repuestos, este tema se 
abarcará en la sección de Bodegas. 
Con lo que respecta a equipos electromecánicos se lleva un control de los tiempos 
Down de los equipos con un control de multas que aplican. Pero el tiempo de 
respuesta real se está empezando a controlar hasta ahora con el software.  
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
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5.1.8 Mantenimiento preventivo 
Con relación al mantenimiento preventivo, al ser una entidad hospitalaria, es 
primordial tener un control de todos los equipos que lo contienen porque se desea 
prevenir cualquier eminente falla que se pueda presentar. Por ende, se puede 
apreciar que es el área que tiene mejor nota en el Gráfico 6-1. 
Aun con eso se puede apreciar en el Gráfico 5-7 que la subárea determinación de los 
parámetros es la que hace que la nota se vea más afectada. Esto por el hecho de 
que al aplicar mantenimiento preventivo requiere intervención de diferentes 
departamentos de la institución de manera que hay dificultades ante esto. Asimismo, 
no existe un estudio que ayude a determinar la confiabilidad y mantenibilidad de los 
elementos sometidos a preventivo lo cual es importante para disminuir dicha brecha.  
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
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5.1.9 Mantenimiento por avería 
Los resultados obtenidos en el área de mantenimiento por avería se aprecian en el 
Gráfico 5-9. La mayor brecha que se posee es en torno a la subárea de información 
sobre averías. Esto debido a que el historial de averías que se tiene no se 
implementa para análisis que puedan brindar información importante; como también, 
el control que llevan de averías en cuanto a la tercerización, es muy económico, se 
lleva solo porque hay que dar con la avería, pero, no se hace un estudio pertinente 
que ayude a evitar una avería semejante a futuro.  
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
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5.1.10 Personal de mantenimiento 
Con lo que respecta al personal de mantenimiento se ve reflejado en el Gráfico 5-10. 
El cual presenta altas brechas en dos de sus subáreas. Estas se desglosan en 
diferentes temas. La cuantificación de personal se hace con base a la carga, es 
decir, se realiza de forma experimental, lo cual no es lo óptimo. Agregado a esto el 
Ingeniero Luis Mariano Fernández Escalante, encargado del departamento, sabe que 
la cuantificación del personal no es la óptima.  
Ahora, como es común, es difícil que las instituciones en la subárea de motivaciones 
e incentivos presente un alto porcentaje negativo, debido a que involucra diferentes 
áreas, como lo son: interés por alcanzar los objetivos del personal, la ausencia de 
aumentos salariales y por último la ausencia de incentivos.  
Sin embargo, es bueno enfatizar que el Departamento en cuanto a la selección y 
formación sí se encuentra con muy bien. 
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
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5.1.11 Apoyo logístico 
Los resultados obtenidos sobre el área de apoyo logístico se muestran en el Gráfico 
5-11. Como es común el mantenimiento en toda institución se ve afectado por el 
apoyo de esta. Es por ende que la nota que se obtuvo en esta área de 65 no es del 
todo extraña. Esto se ve influenciado porque los recursos asignados son 
insuficientes, la administración a veces deja de lado y no coordina con el 
Departamento. El mantenimiento se ha visto siempre como un gasto y es sumamente 
importante demostrar en la propuesta de modelo de gestión que con una adecuada 
administración se puede recalcar su importancia.  
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
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5.1.12 Recursos  
A pesar de que el Hospital se encuentra bien administrado las herramientas e 
instrumentos para el mantenimiento, en su gran mayoría de infraestructura, hay 
escasez de materiales y repuestos. Esto se ve reflejado en dichas subáreas como se 
aprecia en el Gráfico 5-12. Como se mencionó durante el tema de las bodegas este 
siempre ha sido un problema en cuanto a su control, debido a parámetros que antes 
se mencionaron de falta de personal y otros.  
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
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5.2 Análisis de resultados de la MES 
Para el análisis de los datos obtenidos de la MES se enfatizará en cada área. En 
otras palabras, se estudiará de manera global cuáles preguntas generaron que se 
aumentara la brecha. Para ello se denotan de ellas las que se encontrarán en la 
escala de regular, deficiente y muy deficiente. Esto con el fin de identificar en su 
mayoría, puntos a involucrar a la propuesta del modelo de gestión.  
 
5.2.1 Recursos Gerenciales  
En la rama de recursos gerenciales se puede resaltar que los miembros del 
Departamento no consideran que el adiestramiento para sus debidas áreas de 
trabajo no fue y no sigue siendo la mejor. Agregado a esto, se encuentra las 
deficiencias de estimulación por parte de la organización hacia el personal de 
mantenimiento. Por último, se detecta que los objetivos del Departamentos se 
encuentran de segundo plano y existe una tendencia de cumplimiento de labores, 
pero sin objetivos establecidos.  
 
5.2.2 Gerencia de la información  
Uno de los principales elementos en el área del control de información es que el 
inventario no se encuentra dentro del software de mantenimiento, lo que hace que el 
control de inventario no sea tan preciso o adecuado como debería ser. Agregado a 
esto, se denota que consideran deficiente el software y que no todos los datos que 
maneja el Departamento pasan por él, como los costos de mantenimiento, el registro 
adecuado de las OT y, si se hace, no es de es de una manera eficiente, como lo es 
fallas de los sistemas. También es importante agregar que en esta sección se 
consulta por el “benchmarking” el cual no es una técnica muy empleada por el 
Departamento.  
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5.2.3 Equipos y técnicas de mantenimiento  
En esta área se sabe que el Hospital, debido a su corto tiempo de laborar, no posee 
mucho equipo nuevo. A pesar de ello es importante considerar que todo equipo 
conforme pasa el tiempo puede tender a tener una falla. La tercerización de los 
mantenimientos para que exista el adecuado mantenimiento preventivo y predictivo 
es el que hace que esto se minimice. A pesar de ello, el control de supervisión de 
parte del Departamento no ha sido la adecuada, por múltiples motivos.  
 
5.2.4 Planificación y ejecución  
En cuanto a esta rama el mantenimiento tiende a tenerse muy controlado, se lleva 
muy bien su planificación y ejecución. Agregado a esto se encuentra la supervisión 
del personal propio a la hora de los mantenimientos tercerizados. Uno que es común 
que no se planifique de manera adecuada es el mantenimiento correctivo. Este se 
ejecuta de una manera inmediata y en muchas ocasiones tiende a fallar 
repetidamente dichos elementos.  
 
5.2.5 Soporte, Calidad y Motivación  
Esta área fue la que obtuvo la mayor brecha y va muy relacionado a temas que se 
han mencionado. Involucra mucho la cuantificación de inventario de repuestos y 
materiales para el mantenimiento. Lo que ocasiona que a la hora de su ejecución no 
haya buena disponibilidad y no se pueda ejecutar el mantenimiento. También, el 
control de salida y entrada en bodegas se lleva, pero no es el más adecuado, lo cual 
genera que no se lleve un control exacto del mismo. Finalmente, en cuanto a la 
calidad, a la hora de la ejecución del mantenimiento, este es deficiente en el 
Departamento con lo que respecta a ejecución y documentación. Cabe agregar por 
último que la motivación del personal de mantenimiento no considera que sea la 
mejor posible y que también haya escasez de recompensas por las labores.   
  
 
6 DETERMINACIÓN DE LAS BRECHAS Y EXPECTATIVAS 
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Las brechas son en palabras de mantenimiento oportunidades de mejora para el 
Departamento y las cualidades que carece el Departamento para alcanzar un nivel 
de excelencia en mantenimiento. Es por ello que en la sección 4 se estudió el 
Departamento como tal en diferentes áreas. Y serán las herramientas para definir 
cuáles brechas se encuentran. Se debe considerar que estas brechas al ser 
obtenidas con base a una auditoría solo reflejan parte de la realidad, en otras 
palabras, no es un reflejo exacto del estado actual. 
Como se puede notar en el Gráfico 6-1 y el Gráfico 6-2 se establecieron las brechas 
del Departamento con las cuales se pretender establecer componentes de mejora a 
considerar para la propuesta del modelo de gestión. Dichas brechas son para 
alcanzar lo que se denomina un nivel de clase de mantenimiento mundial.  
  
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
Gráfico 6-1. Brechas de las áreas del Departamento de Mantenimiento del Hospital de 
Trauma con base a la COVENIN 
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Fuente: Elaboración Propia, Excel 
Gráfico 6-2. Brechas de las áreas del Departamento de Mantenimiento del Hospital de 
Trauma con base a la MES 
 
6.2 Expectativas  
La definición de expectativa es la posibilidad de conseguir o alcanzar una meta. Por 
este motivo es importante establecer brechas que el Departamento pueda alcanzar 
de forma realista. Es por esto que se pretende llegar a un nivel de buenas prácticas 
de mantenimiento o a un nivel de competencia, hablando en términos de la escala de 
la norma COVENIN. 
En la Tabla 6-1 se muestra un desglose da las áreas estudiadas. En resumen, la 
columna de “Expectativa” muestra la diferencia en términos numéricos para lograr 
alcanzar un nivel de buenas prácticas de mantenimiento que en términos numéricos 
en la COVENIN ronda entre 81-90. Se nota que para el estudio de expectativas se 
determinaron con base a la COVENIN. Las áreas de la MES estudian diferentes 
elementos semejantes a la de la COVENIN de manera que se omitieron para la 
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Tabla 6-1. Expectativas del Departamento de mantenimiento del Hospital de Trauma 






ACTUAL BRECHA EXPECTATIVA 
ORGANIZACIÓN DE LA 
INSTITUCIÓN 100 67 33 14 
ORGANIZACIÓN DE 
MANTENIMIENTO 100 55 45 26 
PLANIFICACIÓN DE 
MANTENIMIENTO 100 68 33 14 
MANTENIMIENTO RUTINARIO 100 78 22 3 
MANTENIMIENTO 
PROGRAMADO 100 78 22 3 
MANTENIMIENTO CORRECTIVO 100 62 38 19 
MANTENIMIENTO PREVENTIVO 100 82 18 -1 
MANTENIMIENTO POR AVERÍA 100 74 26 7 
PERSONAL DE MANTENIMIENTO 100 63 38 19 
APOYO LOGÍSTICO 100 65 35 16 
RECURSOS 100 67 33 14 
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 Fuente: Elaboración Propia, Excel 
Gráfico 6-3. Expectativas establecidas para el Departamento de Mantenimiento del Hospital de Trauma 
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6.3 Resultados de brechas y expectativas  
Con lo que respecta a las brechas se realizó un diagrama de Ishikawa para 
determinar los principales elementos por área que aumentaban las brechas. Este 
diagrama se muestra en Figura 6-1. Se puede apreciar la subdivisión de cada 
escama del también conocido diagrama de causa raíz para la subdivisión de las 
áreas, y su identificación en color para mejor compresión, el cual corresponde a la 
MES y a la COVENIN. 
Finalmente se definieron en la Tabla 6-2 y Tabla 6-3 las iniciativas para la reducción 
de las brechas expuestas en la sección anterior. Cabe mencionar que a la hora de 
definir dichas iniciativas se propuso como máximo 2 por área para que las tareas que 
contemplan no se acumulen. Se denota que cada iniciativa tiene una meta que se ha 
establecido como base a fin de que se tenga un objetivo establecido más claramente. 
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Fuente: Elaboración Propia, Draw.io 
Figura 6-1. Diagrama Ishikawa para la determinación de las brechas 
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Tabla 6-2. Propuesta de iniciativas para la reducción de las brechas con base en las expectativas establecidas 
 Fuente: Elaboración Propia, Excel 
  
AREA INICIATIVA OBJETIVO(S) DESCRIPCION META(S) RESULTADO(S)
ORGANIZACIÓN DE LA INSTITUCION
Restructuración del 
organigrama actual
Mejorar el organigrama actual
Realizar un organigrama que defina la 
estructura departamental para un buen 
servicio en las dos áreas que abarca 
el Departamento y la reducción de la 
duplicidad de funciones a fin de 
mejorar las funciones y 
responsabilidades de cada miembro 
del personal actuales y nuevas.
Reconstrucción en 3 meses Organigrama actualizado
ORGANIZACIÓN DE 
MANTENIMIENTO
Implementación de mejor 
manejo de información  
Mejorar el flujo de información y 
registro de mantenimiento 
Desarrollar estudios de manejo de 
información de mantenimiento para el 
control adecuado de históricos, 
técnicos, financieros y 
organizacionales
Tener conocimiento de los datos 
importantes a manejar para históricos
Mejorar registro de históricos
Optimización del 
mantenimiento planeado propio 
y tercerizados
Aumentar la eficiencia y eficacia 
de mantenimientos planeados y 
de mantenimientos contratados
Encontrar puntos de mejora para la 
reducción de tiempos en 
mantenimientos propios, 
principalmente los rutinarios y mejorar 
la exigencia de respuesta de 
mantenimientos tercerizados con el 
cumplimientos de contrato. 
Reducir los tiempos de respuesta 
propios en un 20% 
Mejorar los tiempos de respuesta 
tercerizados ante tiempos Down
Mejor tiempos de ejecución 
de mantenimientos propios  
respuesta de mantenimiento 
tercerizados
Renovación e inclusión de 
nuevos procedimientos 
Crear flujogramas de 
procedimientos actuales y crear 
nuevos procedimientos con sus 
respectivos flujogramas 
Elaborar procedimientos para las 
actividades de mantenimiento y crear 
flujogramas de los mismos 
Creación de 2 procedimientos nuevos 
por mes 
Procedimientos actualizados 
y nuevos para el 
Departamento 
PLANIFICACION DE MANTENIMIENO
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Tabla 6-3. Propuesta de iniciativas para la reducción de las brechas con base en las expectativas establecidas 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
 Fuente: Elaboración Propia, Excel 
  
AREA INICIATIVA OBJETIVO(S) DESCRIPCION META(S) RESULTADO(S)
Actualización de las fichas de 
mantenimiento
Actualizar la fichas que se 
implementan para el 
mantenimiento 
Actualizar las fichas actuales de 
mantenimiento propios y tercerizados 
Actualizar  las fichas de manera 
semestral
Fichas actualizadas
Evitar conflictos de OT de 
mantenimientos 
 Mejor estructura departamental refleja 
reducción de choques de OT
 Tener menos de 4 conflictos de 
mantenimiento por mes
Reducción de conflictos 
MANTENIMIENTO PROGRAMADO
Mejorar el registro de históricos 
de fallas
Introducir el manejo en base de datos 
de los activos fallados
Tener al menos el registro histórico de 
fallas mensual de activos mas críticos




Mejorar el manejo de tiempos 
fuera de servicio y de respuesta
 Mejorar los tiempos de disponibilidad 
 Mejorar el tiempo de Disponibilidad 
en un 10% 
Mayor disponibilidad
PERSONAL DE MANTENIMIENTO
Desarrollo de estudio de 
personal requerido
Evitar la carga de trabajo y la 
correcta atención de 
obligaciones del Departamento 
Desarrollar estudio de talento humano 
para el cumplimiento de las 
obligaciones de mantenimiento y 
capacitaciones para el adecuado uso 
del software 
NA
Estudio de talento humano en 
el Departamento
Mejoramiento la rama 
financiera del Departamento 
Mejorar el estudio financiero 
para el establecimiento de 
presupuesto anual del 
Departamento
Desarrollar un taller para el estudio 
financiero para establer un 
presupuesto anual del Departamento 
basado en operaciones operativas y 
no históricas y establecer una 
periodicidad del taller y coordinar con 
el departamento financiero 




Implementación de indicadores 
normalizados 
Desarrollar indicadores 
estandarizados para la 
aplicación de benchmarking
Realizar una definición de indicadores 
que agreguen valor y sustenten el 
estado actual del Departamento 
Cuadro de Mando Integral
Obtención de indicadores 
normalizados
RECURSOS
Revisar y ajustar la base de 
datos del inventario de 
bodegas
Mejorar el histórico de 
herramientas y materiales en 
bodegas
Llevar una base de datos del inventario 
que se posee en bodegas a fin de 
encontrar cantidad máximas y mínimas 
de todos los elementos en bodegas. 
Base de datos al 90% en 3 meses Mejor manejo de inventario  
MANTENIMIENTO RUTINARIO
Mejorar el histórico de 
herramientas y materiales 
implementados en OT
Introducción de equipo del inventario 
en OT
Colocación de material y herramientas 
utilizadas por OT por código en un 
70% para el final de 6 meses 
Mejoramiento de la ejecución 
de mantenimientos e 
información de estos 
APOYO LOGISTICO
Mejor manejo de inventario  
  
 
7 PROPUESTA DE MODELO Y COMPONENTES  
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7.1 Concepto de modelo de gestión 
Un modelo se puede definir como una secuencia de procesos destinados a fortalecer 
la estructura departamental de mantenimiento y a su vez la satisfacción de las 
necesidades del cliente. En el caso del Hospital de Trauma el cliente es todo el 
personal interno que labora para brindar el mejor servicio de salud. El mantenimiento 
actual que realiza el Departamento del Hospital es mayoritariamente correctivo y 
rutinario. Esto establece las bases de una búsqueda de un modelo de gestión que 
establezca una dirección de mejora continua al Departamento para cumplir con sus 
objetivos.  
El modelo de gestión es la herramienta para determinar objetivos y prioridades de 
mantenimiento, las estrategias y las responsabilidades. Todo ello facilita la 
planificación, programación y control de la ejecución del mantenimiento buscando 
siempre una mejora continua y teniendo en cuenta aspectos económicos relevantes 
para la organización (Beltrán Sanz, Carmona Calvo, Carrasco Pérez, Rivas Zapata, 
& Tejedor Panchon).  
Como lo describe el texto anterior el modelo de gestión es la estructura base que 
estará complementada de diferentes aspectos que se adaptarán de la mejor manera 
a la organización. Además, el modelo de gestión tiene lineamientos, lo cual implica 
que está conformado por normas que definen el alineamiento del modelo. Y para el 
Departamento de mantenimiento es de suma importancia para aumentar su 
eficiencia con el fin de cumplir con la satisfacción de los clientes, en este caso el 
Hospital.  
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La gestión basada en la norma ISO 9000 tiene una clara orientación la satisfacción 
de los clientes, quienes tienen un importante papel a la hora de evaluar el 
mantenimiento para el seguimiento del cumplimiento de los objetivos 
organizacionales y los requisitos necesarios para brindar el mejor servicio. Es por ello 
que la norma ISO 9001 está correlacionada y esta se enfoca en la gestión de calidad, 
y va de la mano con el ciclo de mejora continua que tiene cualidades importantes 
para un modelo de gestión del Hospital de Trauma. 
 
7.2 Importancia de un modelo  
La importancia de un modelo está definida en cómo hace para que el mantenimiento 
se vea como una inversión y no como un costo. Esta visión de inversión va asociada 
a su vez con efectividad y calidad. Esto porque los costos se pueden ver reducidos, 
pero esto agrega al Departamento un beneficio temporal, la efectividad, que, por otro 
lado, es un beneficio al largo plazo que hará que los índices de mantenimiento 
tiendan a buscar la excelencia.  
La palabra mejora continua busca la evolución continua. En otras palabras, es la 
tendencia a la reducción de todos los elementos que no influyan de manera positiva 
a la realización de un mantenimiento que cumpla con las expectativas de los clientes 
y el propio personal. Y un modelo de gestión es la herramienta que se adaptará con 
dichas cualidades para cumplirlo.  
El modelo de gestión tiene como fin mejorar el Departamento a nivel de gestión y a 
su vez que haya un cumplimiento de los objetivos de la organización, los cuales 
están alineados con el del Departamento. Para ello el modelo tiene que contemplar la 
rama de la gestión, así como la de mantenimiento, la planificación del mismo, el 
control del servicio, lo relacionado con el manejo financiero y de recursos y, 
finalmente, el análisis con el fin de mejorar, todo eso para aumentar el rendimiento.  
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Los componentes del modelo que más adelante se exponen, se enfocan en mejorar 
las áreas del Departamento que se estudiaron en el capítulo 4. La aplicación del 
mismo tiene como fin brindar múltiples beneficios, entre los cuales se recalca la 
propuesta de valor, el ciclo de mejora, el alineamiento de servicio con satisfacción, 
mejor manejo de gestión y planificación de la información, manejo apropiado del 
tiempo y definición de normas. Estos múltiples enfoques hacen que el modelo se 
adapte a las actividades de mantenimiento que debe cumplir diariamente el 
Departamento ante la demanda del Hospital de Trauma. 
Finalmente, a pesar de que el modelo se enfatiza en el Departamento de 
mantenimiento, es importante que sus cualidades sean de manera global para que 
sea un esquema de referencia de administración.  
 
7.3 Definición de gestión  
La Real Academia Española define el gestionar como la acción de ocuparse de la 
administración, organización y funcionamiento de una empresa. Como se vio en el 
capítulo 2 la gestión de mantenimiento es la herramienta que ofrece la disponibilidad 
y confiabilidad de los equipos para brindar el servicio a los clientes de la organización 
y a su vez a los usuarios internos.  
Es claro que la competencia a nivel organizacional se presenta en todos los ámbitos. 
Esto genera que el mantenimiento a nivel organizacional sea clave. Por ende, es 
necesario gestionar el mismo para mejorar la eficacia de este y el complemento al 
desarrollo de los objetivos organizacionales. De manera que las múltiples técnicas de 
gestión aparecen con el fin de mejorar el resultado de la organización.  
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7.4 Componentes del modelo de gestión propuesto para el Hospital 
de Trauma 
Para la estructuración de los componentes del modelo de gestión se hizo una 
estructura sistemática de los diferentes componentes para que trabajen en conjunto. 
Las normas implementadas para el enfoque del modelo de gestión del Hospital de 
Trauma fueron de la familia ISO 9000. El Departamento es responsable de la 
infraestructura y la electromecánica del Hospital, por ende, el modelo se enfoca en 
brindar y cumplir un servicio de seguimiento y calidad. Esto va de la mano al ciclo 
Deming importante para la estrategia de mejora continua. El modelo construido se 
muestra en la Figura 7-1.  
El modelo engloba diferentes aspectos tomados con base en diferentes modelos de 
gestión estudiados que se mencionan en el transcurso de este capítulo. Agregado a 
esto se toman en cuenta los objetivos organizacionales. Dichos objetivos son 
relevantes para la obtención del modelo propuesto debido a que es de suma 
importancia alcanzar dichos objetivos. Entre los principales se encuentra el 
maximizar la gestión de mantenimiento del Hospital garantizando la continuidad y 
seguridad de los servicios. Otro involucra la gestión para velar con el cumplimiento 
de los servicios básicos. 
La identificación de las tendencias de los modelos que se han desarrollado con el 
paso del tiempo muestra muchas cualidades semejantes y consisten en un enfoque 
de procesos y calidad, trabajan en ciclo cerrado e incluye métodos y herramientas 
para la mejor toma de decisión y para lograr la mayor eficiencia organizacional 
(López & Crespo). 
Estas cualidades mencionadas anteriormente y el estudio desarrollado por López y 
Crespo sobre distintos modelos en años anteriores, son una referencia vital a la hora 
del desarrollo del modelo para considerar todos sus elementos característicos.  
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Fuente: Elaboración Propia, draw.io 
Figura 7-1. Modelo de Gestión Propuesto para el Departamento de Mantenimiento del Hospital de Trauma 
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En la rama de gestión se engloban diferentes áreas que son de importancia para el 
cumplimiento de mantenimiento. En la gestión el compromiso de todos los miembros 
del Departamento, tanto interna como también externamente, es necesario para que 
la totalidad de información que se maneja a nivel de Departamento sea provechosa. 
Es importante mencionar que el modelo se entrelaza de diferentes maneras en sus 
respectivas áreas. Como se denota en el modelo, en el área de gestión se abarcan 
las siguientes áreas:  
 Infraestructura: Un tema de importancia en la sub área de infraestructura es 
el registro de fallas, dado que este registro de datos brinda al Departamento 
información sustancial para mejoras. Va de la mano con respecto al control de 
bodegas.  
 Electromecánica: Semejantemente a infraestructura se debe de llevar el 
registro de fallas. Pero con un nivel de detalle más sustancial. Debido a que la 
mayoría de los equipos hospitalarios tienen un nivel de criticidad alto. A pesar 
de que el Departamento por ahora no puede reflejar monetariamente la 
paralización de un servicio por una falla. Para alcanzar dicha información es 
necesario empezar a gestionar.  
 Bodegas: La gestión de las bodegas va en correlación a infraestructura, el 
Departamento tiene que gestionar el inventario que maneja de los 
componentes que involucra la bodega para que se maniobre el mínimo y 
máximo a manejar. Se debe llevar un control de los componentes más críticos, 
ya que el control de contratos y compras de materiales se debe de ajustar a 
las partidas presupuestarias y tender a reducir los consumos innecesarios y 
uso eficiente de ellos. 
 Personal: Esta va correlacionada a gestión de talento humano. Estudiar 
cargas de trabajo y puntos de mejora del personal actual en áreas de 
capacitación. 
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 Indicadores: Se debe llevar un histórico de los indicadores. A pesar de que 
se manejan pocos, estos a futuro brindarán información sustancial para el 
Departamento. Es de comprender que se esté manejando indicadores 
meramente internos. 
 Tercerización: El control de históricos de mantenimientos tercerizados, 
tiempos de repuestas, renovaciones de contratos a estudiar, son algunas de 
las principales gestiones a llevar en la rama de tercerización. Aunque ya se 
lleva el control, se debe de realizar puntos de mejora a nivel de multas y de 
dejar la tercerizar si es el caso. 
 Mantenimientos: En la rama de mantenimientos se enfoca en un control de 
los mantenimientos por sección. Y se refiere a su específica función: 
correctivos, preventivos u otros; y cada uno es su respectiva área de 
infraestructura, electromecánica y terceros. Un buen control de los 
mantenimientos es reflejo de una adecuada gestión de los mismos debido a 
que brinda al Departamento información de provecho para análisis y estudios.  
 Financiera: El control de las partidas presupuestarias del Departamento como 
tal y la reducción de costos en dichas partidas es un reflejo de una gestión 
eficiente. Los puntos de mejora en el área financiera van correlacionados a 
todas las áreas mencionadas anteriormente. 
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La rama de planificación del modelo trabaja y contempla mucho la de gestión. En 
otras palabras, se trabaja en conjunto. El EasyMaint es una herramienta que, en 
cuanto a planificación continua y de mantenimientos, posee gran utilidad. La 
planificación de los mantenimientos internos y externos tienen que estar contenida 
para llevar un control del tiempo de respuesta y el cumplimento de mantenimientos 
desarrollados anualmente. Cabe agregar que la actualización de estos va 
relacionada con la renovación de contratos tercerizados. Los procedimientos que 
deben actuarse para el cumplimiento del servicio por parte del Departamento están 
involucrados en esta área. Estos procedimientos van relacionados con la 
identificación de las necesidades que solicita los clientes del Departamento. Este 
control, como anteriormente se mencionó, va en conjunto con la gestión. Una 
correcta planificación brinda una ejecución correcta de mantenimiento y mayor 
disponibilidad.  
 
7.4.3 Servicio  
Un Departamento de Mantenimiento tiene que ofrecer el mejor servicio posible a sus 
clientes. Este punto abarca desde la solicitud de un servicio al Departamento hasta 
su ejecución y su finalización. La generación de órdenes de trabajo y su correcta 
ejecución, como también, el adecuado ingreso de la información de datos en la OT 
es relevante para tener una buena gestión y herramientas para la determinación de 
indicadores. Toda OT tiene que ser administrada por el software de mantenimiento 
EasyMaint y toda información generada en el desarrollo de la misma igualmente 
tiene que ser ingresada. La fiscalización de las labores y satisfacción del servicio 
solicitado tiene que estar involucrada en las OT a fin de brindar un servicio de 
calidad. 
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7.4.4 Análisis y mejora  
Como cualidad de modelo se encuentra la mejora continua para el Departamento. 
Esta área es la que más sustenta a dicha cualidad. Se enfoca en diferentes 
elementos, los cuales se describen a continuación, cabe agregar que los indicadores 
engloban en su mayoría los diferentes temas a exponer. 
 Control y evaluación: A nivel de personal y de Departamento se debe llevar 
un control y evaluación de los servicios ejecutados. A nivel de software y 
físico. Este punto se relaciona mucho con la gestión. Los indicadores son la 
herramienta que en conjunto trabaja con control y evaluación. 
 Análisis de eficiencia y eficacia: Se recuerda que la eficiencia está 
relacionada con los recursos utilizados en un proyecto y los logros 
conseguidos con el mismo; y la eficacia está enfocada a la capacidad de 
lograr lo que se propone. El Departamento tiene que considerar dichas 
cualidades a fin de mejorar cada una de ellas. La eficiencia se entrelaza con 
los indicadores y el control de bodegas; la eficacia con el cumplimiento 
planificado y con la propuesta de valores que más adelante se describe. 
 Indicadores: Los indicadores se dividen en diferentes aspectos, entre ellos 
los económicos, técnicos y organizacionales. El Departamento tiene que 
manejar indicadores estandarizados para que a su vez pueda aplicar el 
benchmarking.   
 Auditorías: Las auditorías son herramientas de autoevaluación. Como se vio 
en el capítulo 4, la COVENIN y MES son tipos de auditorías estandarizadas, y 
existen gran variedad que ayudan a la mejora del Departamento.  
 Control de fallos y averías: Los históricos son herramientas que a nivel 
mundial siempre ofrecen un enriquecimiento al mantenimiento en sus 
diferentes áreas. Esto no es una excepción para el Departamento del Hospital. 
Una ausencia de esta es reflejo de una mala gestión y también de que no 
exista una trazabilidad de los activos tratados.  
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7.4.5 Propuesta de valor  
La propuesta de valor es una cualidad del modelo que se enfoca en alinear todas sus 
actividades de mantenimiento con las de la organización. Además, debe esta 
correlacionado con lo que son normas estandarizadas. Y en conjunto trabaja con lo 
que respecta a indicadores. (Viveros, Segmainer, Kristjanpoller, Barbera, & Crespo, 
2012). 
El Departamento de mantenimiento carece de una matriz estratégica donde el tema 
de visión, misión, valores, objetivos estratégicos se encuentran frágiles. Es por ende 
que la implementación de un Cuadro de Mando Integral (CMI) es requerida para 
tener una herramienta inicial sólida ante indicadores. La correlación de todos los 
elementos descritos y la definición de metas son de enriquecimiento para el 




7.5 Herramientas del modelo de gestión  




Fuente: Elaboración Propia, draw.io 
Figura 7-2. Estructura para el cumplimiento del modelo de gestión propuesto 
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La ruta de cumplimiento es un diagrama que engloba las principales cualidades del 
modelo y se aprecia en la Figura 7-2. Su finalidad es enfatizar las cualidades que 
deben desarrollarse a fin de reforzar la mejora continua y calidad del Departamento. 
Se implementa un código de colores para comprender que abarca los procesos 
indicados. La ruta ayuda al cumplimiento de servicios al cliente interno y externo.  
 
7.5.2 Definición de las necesidades de mantenimiento 
Lo primero es la identificación de los requerimientos para cumplir con los elementos 
involucrados en la Figura 7-3. Una clara división del Departamento es necesaria para 
llevar un control correcto de los mantenimientos aplicados en el Departamento. Es 
por esto que el modelo fomenta la división de cada mantenimiento por su área y su 
subárea. Por ejemplo los mantenimientos de infraestructura correctivos y 
preventivos. Estos independientes de los otros mantenimientos. Esto ayuda a una 
adecuada gestión de información. Refuerza la característica de tener el control 
histórico de las fallas que ayudan a la mejora continua del Departamento. Cada una 
de ellas en su respectiva área. En cuanto a la tercerización abarca la supervisión y 
fiscalización de los trabajos realizados, lo cual genera una carga de trabajo 
importante de considerar para un adecuado control de los contratos. Agregado se 
encuentra el registro de los mantenimientos correctivos que se ejecutan para 
encontrar puntos de mejora.  
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Fuente: Elaboración Propia, draw.io 
Figura 7-3. Programación de los mantenimiento desarrollados por el Departamento 
 
7.5.3 Sistema de información GMAO (EasyMaint) 
Es necesario tener un manejo de información para una buena gestión y planificación 
del mantenimiento. Agregado a esto se lleva un control de los indicadores que 
abarcan los objetivos que el Departamento se establece y que tiene que cumplir con 
la alta dirección. Es por eso que una correcta implementación del software de 
EasyMaint es clave para el cumplimiento del modelo de gestión.  
Implementar todas las herramientas del software no es una idea viable para el 
Departamento actualmente. Pero sí puede realizar la introducción de algunas de 
ellas para sustentar el software y darle la utilidad sustancial que posee.  
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El control de información de equipos es una herramienta de importancia y 
mayoritariamente el historial de fallas. Como se vino mencionando en diferentes 
elementos del modelo de gestión que suplen información para índices de mejora y 
otros componentes que se enfocan al enriquecimiento y trazabilidad de los activos.  
 La programación debe estar contenida dentro del EasyMaint a fin de tener la mejor 
programación de mantenimientos que están completados a cumplir anualmente. El 
control de personal, aunque no existe forma de llevarlo, se puede buscar opciones de 
involucrar dicha información para poseer dicha información en el software.  
El control completo de las OT es en lo que se debe enfocar el Departamento, a fin de 
que todo lo que conlleva una orden de trabajo se ejecute de manera correcta para 
cumplir con la calidad de servicio ofrecido. Llevar un control estructurado de los 
mantenimientos por área y registro por técnico es de importancia para los 
indicadores. Un tema de importancia en suplir correctamente la OT completamente 
para que el reflejo de indicadores sea el más realista.  
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El control de bodegas es una herramienta importante a implementar del software 
Easymaint para un adecuado control de ellas. De esta manera se puede tener el 
control de inventario de mínimos y máximos de materiales con base a registros de 
fallas. Además, se encuentra el ingreso de costos que genera una OT por el uso de 
materiales de bodegas.  
En conjunto con todos los elementos mencionados se puede administrar los datos 
obtenidos con base al software y llevar un registro histórico. Esto con el fin de 
encontrar las fallas que se ha tenido como Departamento y a su vez los puntos de 
mejora, ya sean para corregir dichas fallas y evitar su repetición, como también, 
mejoras nuevas para agregar valor al Departamento y que realice los 
mantenimientos con un rendimiento alto. 
 
 Fuente: Elaboración Propia, draw.io 
Figura 7-4. Estructura del sistema de computarizado para el Departamento 
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7.5.4 Presupuesto para mantenimiento  
En la ¡Error! No se encuentra el origen de la referencia. se denota que en la OT 
se involucró el aspecto financiero en cuanto a procedimiento de trámite. Con 
respecto a los mantenimientos se debe realizar un registro de los costos de 
mantenimientos por cada área como se muestra en la Figura 7-5. En esto no se 
separa los tercerizados debido a que se encuentran internamente en el área 
electromecánica y de infraestructura. Se involucra las partidas presupuestarias para 
que todo costo sea valorizado antes de ser ejecutado Se deben de identificar las 
necesidades requeridas para los mantenimientos a aplicar para una adecuada 
cuantificación de los gastos producidos. La existencia de proyectos de mejora reduce 
los costos de mantenimiento.  
 
Fuente: Elaboración Propia, draw.io 
Figura 7-5. Estructura para el presupuesto de mantenimiento del Departamento 
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7.5.5 Propuesta de Procedimientos  
La construcción de los procedimientos ante eventos repetitivos que se presentan en 
mantenimiento es importante para darle el correcto seguimiento y ejecución. Para la 
construcción básica de un procedimiento se debe considerar la respectiva plantilla 
que se brindó por el Departamento (ver  
). Se realizó el uso de flujograma para la debida representación de los 
procedimientos. Para mayor compresión del flujograma se muestra en la Figura 7-6 
la descripción de cada elemento que lo compone.  
 Fuente: Elaboración Propia, Bizagi 
Figura 7-6. Simbología y descripción para flujograma de procedimientos  
 
A continuación, se muestra un procedimiento realizado, el cual muestra la ruta de 
cumplimiento de una orden de trabajo correctiva, para ello se implementó como 
referencia los tiempos que maneja el software actualmente y se muestran en la 
¡Error! No se encuentra el origen de la referencia.. Donde la ruta 1 es 
mantenimiento del Departamento como tal y la ruta 2 mantenimiento tercerizado Para 
su mejor visualización se dividió la imagen en dos partes. 
   
Fuente: Elaboración Propia, Draw.io 
Figura 7-7. Línea de tiempo para orden de trabajo 
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Fuente: Elaboración Propia, Bizagi 
Figura 7-8. Procedimiento para ejecución de OT correctiva 
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 Fuente: Elaboración Propia, Bizagi 
Figura 7-9. Procedimiento para ejecución de OT correctiva 
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7.5.6 Propuesta de Cuadro de Mando Integral 
Para la construcción del cuadro de mando integral se tomó como referencia los 
términos y componentes de (Rohm, Wilsey, Perry, & Montgomery, 2013). Se 
proponen los diferentes elementos de CMI que cubren las cualidades actuales del 
Departamento, que se alinean con la organización y se implementó las métricas 
normalizadas por la (VDI-2893, 2006).  
 
7.5.6.1 Visión 
La visión crea un marco a futuro de una organización exitosa, a través de un 
enunciado que captura la imaginación. La visión propuesta para el Departamento se 
describe a continuación. 
“Ser el mejor Departamento en todo el Hospital de Trauma a través del esfuerzo de 
nuestros miembros y la mejora continua de nuestros servicios” 
 
7.5.6.2 Misión 
La misión es el propósito de la organización. Esta describe sus clientes y los 
servicios que provee. La misión propuesta para el Departamento se describe a 
continuación.  
“Ofrecer un servicio de calidad a nuestros clientes para mantener el servicio de salud 
del Hospital de trauma con una alta disponibilidad al menor costo” 
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7.5.6.3 Valores  
Estos establecen las creencias de una organización y el tipo de comportamientos 
que desea reforzar. Los valores propuestos para el Departamento se describen a 
continuación. 
 Responsabilidad 
 Ética profesional 
 Alto rendimiento 
 Calidad 
7.5.6.4 Objetivos estratégicos 
Para la construcción de las estrategias se debe tener definido qué es lo que 
realmente necesita el Departamento para alcanzar un nivel de excelencia y no 
solamente por cumplir las tareas que se le exigen cumplir anualmente por las altas 
gerencias, lo cual es un problema común en muchas organizaciones. Por tanto, 
también se abarca a nivel interno, que son todos los otros departamentos que 
requieren del buen funcionamiento de toda la rama electromecánica y de 
infraestructura, a fin de velar por el cumplimiento de los servicios de salud. 
Seguidamente se menciona cada objetivo estratégico con su respectivo resultado.   
 Optimización de la planificación: Mejorar el planeamiento de 
mantenimiento. 
 Excelencia de la gestión departamental: Mejorar la gestión de 
mantenimiento.  
 Mejoramiento del servicio brindado: Optimizar los mantenimientos y 
seguimiento de estos. 
 Maximización de análisis y mejoras: Usar al máximo las herramientas de 
estudio de información. 
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7.5.6.5 Perspectivas  
El fin de las perspectivas en un CMI es agregar valor de enriquecimiento 
departamental y también por la satisfacción del cliente de manera que dichas 
perspectivas se seleccionaron con base a los indicadores que se proponen en la 
sección posterior. A continuación, se mencionan las perspectivas, que trabajan en 
conjunto para alcanzar los objetivos y para llevar a un servicio de calidad. 
 Finanzas 
 Clientes  
 Procesos  
 Personal 
7.5.6.6 Indicadores  
Los indicadores se basan en la norma VDI-2893 la cual se describió en el marco 
teórico. La selección de los indicadores se hizo considerando que el Departamento 
no maneja actualmente indicadores normalizados, de manera que se propone 
implementar inicialmente indicadores generales con base a todas las perspectivas y 
niveles. A continuación, se muestra una tabla resumen de los indicadores propuestos 
seccionada por perspectiva.  
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Tabla 7-1. Propuesta de indicadores técnicos y financieros para el Departamento de 
Mantenimiento del Hospital de Trauma  
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
 
Tabla 7-2. Propuesta de indicadores técnicos y financieros para el Departamento de 
Mantenimiento del Hospital de Trauma 
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Tabla 7-3. Propuesta de indicadores técnicos y financieros para el Departamento de 
Mantenimiento del Hospital de Trauma 
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
 
Tabla 7-4. Propuesta de indicadores técnicos y financieros para el Departamento de 
Mantenimiento del Hospital de Trauma 
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En las siguientes tablas se muestra la descripción de cada indicador seleccionado. 
 
Tabla 7-5. Descripción de indicadores técnicos y financieros para el Departamento de 
Mantenimiento del Hospital de Trauma  
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
 
Tabla 7-6. Descripción de indicadores técnicos y financieros para el Departamento de 
Mantenimiento del Hospital de Trauma 
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Tabla 7-7. Descripción de indicadores técnicos y financieros para el Departamento de 
Mantenimiento del Hospital de Trauma 
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
 
Tabla 7-8. Descripción de indicadores técnicos y financieros para el Departamento de 
Mantenimiento del Hospital de Trauma 
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El resumen del cuadro de mando integral se muestra a continuación:  
 
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
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Un detalle de los componentes del CMI se muestra a continuación:  
 
  
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
Figura 7-11. Cuadro de Mando Integral Propuesto para el Departamento de 
Mantenimiento  
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A continuación, se muestra la plantilla desarrollada para los indicadores: 
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
Figura 7-12.Plantilla para descripción de indicadores  
 
A continuación, se muestra un ejemplo de implementación de la plantilla:  
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
Figura 7-13. Ejemplo de uso de la plantilla de identificación de indicadores  









PERSPECTIVA DESCRIPCION DEL INDICADOR
NOMBRE DE INDICADOR OBJETIVO DEL INDCADOR
# Plantilla Norma Código Frecuencia
1 VDI-2893 FI-1 Mensual
UNIDAD
Establece los costos planeados contra los costos reales









Ver una reducción de lo costos de mantenimiento con el tiempo
Proporción de la eficiencia de mantenimiento Medir el comportamiento de los costos de mantenimiento 
PERSPECTIVA DESCRIPCION DEL INDICADOR
Finanzas
                              




8 EVALUACIÓN TÉCNICA Y/O FINANCIERA DE 





La finalidad del modelo de gestión y de todos los capítulos desarrollados es 
encontrar los puntos de mejora que a nivel departamental se puedan desarrollar. 
Para ello se hizo una retroalimentación de toda la información obtenida y se 
encontraron elementos que pueden brindar un aporte relevante al Departamento de 
Mantenimiento del Hospital de Trauma.  
Unos de los puntos a tratar más relevantes ante la problemática del Departamento es 
la necesidad de talento humano por la carga de trabajo actual y futura. Una de las 
propuestas a nivel del proyecto es el análisis de personal actual y el requerido. De 
manera que se desarrolló una plantilla de estudio de la carga de trabajo actual a fin 
de determinar cuánto personal nuevo sería necesario para cubrir las funciones y 
responsabilidad nuevas.  
Cabe agregar que la plantilla se desarrolló independiente y tiene datos que proceden 
de históricos obtenidos por software y de encuestas hechas individualmente al 
personal de mantenimiento. Este estudio le agrega valor al proyecto como a los 
requerimientos del Departamento actual que requiere de herramientas de 
justificación de la necesidad de talento humano.   
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8.2 Determinación de personal de trabajo para el Departamento de 
mantenimiento del Hospital de Trauma 
El modelo de gestión propuesto según las áreas evaluadas destaca que una cualidad 
deficiente en el Departamento es la falta de personal, tanto técnico como profesional. 
Para la determinación de la cantidad de personal se implementó una plantilla 
desarrollada en Excel titulada “Plantilla para la Determinación del Personal 
Requerido para el Departamento de Mantenimiento del HDT”, la cual fue desarrollada 
con base a la información brindada por el Departamento y de recursos humanos. La 
metodología de la plantilla se describe en el Gráfico 8-1. En dicho grafico se describe 
cada elemento involucrado para el desarrollo de la misma.  
  
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
Gráfico 8-1. Diagrama de la metodología para determinación del personal requerido del 
Departamento de mantenimiento HDT 
  
IG
•Conforma la informacion general del Departamento de 
mantenimiento 
HDA
•Tiempo de disponibilidad del Departamento  en horas por 
miembro 
CTAT
•Carga de trabajo por labores técnicas 
CTA-P&A
•Carga de trabajo  por labores administrativas y profesionales
PR
•Determinacion del personal requerido para el Departamento de 
Mantenimiento para el cumplimiento de las labores totales
CC
•Cálculo del costo reflejado con base al personal requerido 
determinado
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8.2.1 Plantilla para la Determinación del Personal Requerido para el 
Departamento de Mantenimiento del HDT  
Para la descripción de la plantilla se describirán y mostrarán los resúmenes de los 
datos obtenidos a fin de mantener la confidencialidad solicitada de la empresa con 
los datos brindados. A continuación, se desarrollan los puntos de mayor importancia 
de la plantilla. Cabe agregar que múltiples datos no se muestran por motivos de 
confidencialidad de practicante e institución.  
 
8.2.1.1 Tiempo de Disponibilidad del Departamento 
La siguiente sección describe el personal que contiene el Departamento y las horas 
disponibles por hombre anualmente. En la Tabla 8-1 se muestra el resumen de las 
horas de disponibilidad por persona. Para la obtención de dichos datos se tomaron 
en cuenta múltiples elementos que afectan la determinación de este dato.  
Finalmente se determinó las horas teóricas de disponibilidad por año de cada 
persona por área. Esta se ramificó, como se muestra en la Tabla 8-2.  
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Tabla 8-1. Tabla resumen del personal del Departamento de mantenimiento del 
Hospital de Trauma 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
 
Tabla 8-2. Tabla resumen de horas totales de disponibilidad por área. 
  
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
  







Mariano Jefe del Departamento 241 2073 20% 1.658                    
Erick Ingeniero Electromecanico 241 2073 20% 1.658                    
Fabian Arquitecto 241 2073 20% 1.658                    
Carlos Asistente Administrativo 236 2030 20% 1.624                    
Alonso Asistente Administrativo 236 2030 20% 1.624                    
John Tecnico 294 2058 20% 1.646                    
Martin Tecnico 294 2058 20% 1.646                    
Leonardo Tecnico 294 2058 20% 1.646                    
Randall Tecnico 294 2058 20% 1.646                    
David Tecnico 294 2058 20% 1.646                    
Windel Tecnico 294 2058 20% 1.646                    
Siles Tecnico 294 2058 20% 1.646                    
Nautilio Tecnico 242 2081 20% 1.665                    
Felipe operario PTAR 294 2058 20% 1.646                    
TOTAL - 3495 26764 - 21411
* Tomado en base a: "Introducción al estudio del trabajo", Cuarta Edición, Oficina Internacional del Trabajo  Ginebra 
Especialidad Tecnico Adminitrativo Profesional 
Horas reales por año 
(HDA)
11.525    3.247          4.974      
RESUMEN
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8.2.1.2 Carga de trabajo de técnicos  
Esta sección estudia la carga de trabajo de la rama técnica para el cumplimiento de 
mantenimientos que contempla el hospital. Se implementó la información brindada 
del software del Departamento y se obtuvo haciendo históricos mensuales y anuales.  
Para el cálculo de la carga de trabajo técnico se ramificó los diferentes 
mantenimientos internos y se implementó la siguiente formula:  
  𝐴 = 𝑀 𝑅 +𝑀  +𝑀  +𝑀  + 𝐿𝐴 
Donde todo se maneja en horas. Seguidamente se explica el significado de las 
siglas:
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 MPR: Mantenimiento Preventivo Rutinario 
Este mantenimiento abarca todos los mantenimientos rutinarios de la rama de infraestructura y electromecánicos 
desarrollados. Dicho desglose se muestra en la Tabla 8-3. Los tiempos se obtuvieron con base a históricos. 
Tabla 8-3. Tabla de mantenimientos rutinarios del Hospital de Trauma 
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
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 MPT: Mantenimiento Preventivo Tercerizado 
Contempla todos los mantenimientos por contrato tercerizados. El porcentaje de supervisión se obtuvo con base al 
ingeniero electromecánico. Como es de saberse el seguimiento de los mantenimientos contratados es de 
importancia para que la calidad del servicio se cumpla.  
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Tabla 8-4.  Tabla de mantenimiento preventivo tercerizado del Hospital de Trauma 
 
















Aire Acondicionado y 
Climatización
10% 312 10 0 3120 10% 312 312
SAEG Agua Caliente 100% 12 3 0 36 100% 36 36
SAEG Agua Potable 100% 12 3 9 45 100% 45 45
Schindler Elevadores 10% 180 8 0 1440 10% 144 144
Sonivisión Correo Neumático 40% 180 8 0 1440 40% 576 576
Schneider UPS 20% 16 10 0 160 20% 32 32
Schneider
Tableros Aislados y 
Relojes de 
Quirófanos
20% 14 3 72 114 20% 22,8 22,8
REMPRO EASYMAINT 20% 12 2 0 24 20% 4,8 4,8




20% 12 10 0 120 20% 24 24
Ingeniería Hospitalaria Gases Médicos 10% 260 3 0 780 10% 78 78








100% 14 6 24 108 100% 108 108
ISS Control de Robo 10% 47 10 0 470 10% 47 47




10% 36 10 0 360 10% 36 36
Edintel S.A Relojes Digitales 10% 12 10 0 120 10% 12 12




20% 3 10 0 30 20% 6 6
Sonivisión
Agujas de Control de 
Acceso





10% 16 10 0 160 10% 16 16
Accesos Automáticos Puertas Automáticas 10% 72 10 0 720 10% 72 72
ISS S.A Monitoreo 10% 73 10 0 730 10% 73 73
MANTENIMIENTO PREVENTICO TERCERIZADO
 Intervenciones por contratado 
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 MCP: Mantenimiento Correctivo Propio 
Este tiempo contempla los mantenimientos correctivos desarrollados por el 
Departamento y no por contrato. Para ello se procedió a obtener el histórico de los 
correctivos de infraestructura y electromecánicos y se hizo un promediado del tiempo 
para el cumplimiento de las órdenes de trabajo. Así se aumentó porcentualmente el 
tiempo del mantenimiento preventivo rutinario en un 15% y de infraestructura en un 
25%.  
 MCT: Mantenimiento Correctivo Tercerizado  
El tiempo por mantenimiento correctivo tercerizado involucra la supervisión de los 
técnicos dando un porcentaje de aumentó de 25% para la rama electromecánica y 
10% de infraestructura. Este se hizo de la mano del histórico de mantenimientos 
correctivos por contrato y junto al ingeniero electromecánico y arquitecto se realizó el 
estimado de supervisión necesario para una buena verificación del trabajo.  
 LA: Labores Administrativas  
Las labores administrativas por parte de los técnicos se involucran en el control de la 
orden de trabajo y su llenado completo, se entiende de suplir toda la información 
relevante ante la orden de trabajo atendida. Como referencia se colocó un 15% en 
electromecánico y 10% en infraestructura. La diferencia de porcentaje se debe a que 
el electromecánico conlleva mayor detalle a la hora de la descripción.  
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 CTA: Carga de trabajo  
Finalmente, la carga de trabajo se obtiene con la fórmula inicial aplicando los 
porcentajes indicados anteriormente y se obtiene la totalidad de horas para los 
técnicos, como se aprecia en la Tabla 8-5. 
Tabla 8-5. Tabla resumen de carga de trabajo de técnicos Hospital de Trauma 
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
 
8.2.1.3 Carga de trabajo de trabajo de profesionales y administrativos 
Ahora con lo que respecta a la obtención de horas profesionales y administrativas se 
hizo con datos brindados por el jefe encargado del Departamento quien posee las 
asignaciones que tienen cada usuario de la unidad. Se desarrolló una plantilla que 
determina la cantidad de tiempo en carga de trabajo de los usuarios profesionales, 
en este caso tres y, administrativos, en este caso dos.  La fórmula para la 
determinación de carga de trabajo se calcula en horas y es la siguiente:  
  𝐴 =    +    
  
Carga de trabajo individual  (CTA) Valor Sumatoria de mantenimientos




MANTENIMIENTO PREVENTICO RUTINARIO 7422
11815
MANTENIMIENTO PREVENTICO TERCERIZADO 1862
MANTENIMIENTO CORRECTIVO PROPIO 1022
MANTENIMIENTO CORRECTIVO TERCERIZADO
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Donde las siglas tienen como significado:  
 TF: Tiempo en funciones  
Es el tiempo para realizar las diferentes funciones asignadas. Se realizó la auditoría 
a cada miembro de sus funciones, brindaron la cantidad de horas que tomaba en 
promedio la función y su periodicidad en el transcurso del año. Ya con dichos datos 
se obtuvo la totalidad de horas por miembro y se realizó la sumatoria para determinar 
las horas. Por motivos de confiabilidad de los datos del Departamento solamente se 
muestra el resumen de las horas por funcionario en la Tabla 8-6.  
Tabla 8-6. Tabla resumen de tiempo en funciones de profesionales y administrativos 
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
 
 
 TI: Tiempo por imprevistos 
 El tiempo por imprevistos contempla todos los tiempos que se presentan por motivos 
repentinos o fuera de la planificación. Como por ejemplo reuniones, averías en algún 
sistema y otros elementos. De referencia se aplicó un 10% a los profesionales y un 
5% a los administrativos.  
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 CTA: Carga de trabajo 
La carga de trabajo se determina con base a la fórmula mencionada y se obtienen 
los resultados individuales en la Tabla 8-7. La Tabla 8-8 solamente muestra en 
resumen las horas totales por áreas.  
Tabla 8-7. Tabla resumen de carga de trabajo de profesionales y administrativos 
Hospital de Trauma 
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
Tabla 8-8. Tabla resumen de tiempos administrativos y profesionales ramificado 
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
 
8.2.1.4 Personal requerido 
Ya con los datos obtenidos en las secciones anteriores se determina el personal 
requerido en el Departamento. Inicialmente se procede a calcular el tiempo de 
disponibilidad (D) de un nuevo funcionario el cual varía y este se muestra en la Tabla 
8-9.  
La Tabla 8-10 muestra el CTA y HDA obtenidas en secciones anteriores. La fórmula 
del Personal requerido es la siguiente:  
 𝑅 =  






Tiempo Total CT Profesional
Tiempo Total CT Administrativo
Tiempo Total CT Profesional & Administrativo
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Tabla 8-9. Tabla resumen del tiempo de disponibilidad de nuevos funcionarios 
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
 
Tabla 8-10. Tabla para la determinación de personal requerido  
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
 
8.2.2 Conclusiones de los resultados de personal requerido 
Entre los principales hallazgos al realizar el estudio de talento humano para el 
Departamento de Mantenimiento del Hospital de Trauma se encuentra lo siguiente:  
 Carga de trabajo: La carga de trabajo que posee el Departamento como tal es 
grande para cumplir un servicio de calidad. La trazabilidad de los equipos 
requiere un aumento de tiempo en la supervisión de mantenimientos 
contratados y correctivos. Los mantenimientos rutinarios abarcan gran tiempo 
de los tiempos de mantenimiento y encontrar puntos de mejora para 
realizarlos cada vez más eficiente es importante.  Además, se encuentra la 
correcta implementación del software de mantenimiento de EasyMaint para el 
registro correcto de información y flujo de datos para la hora de obtener los 
índices.  
 
Nombre Funcion que desempeña







NUEVO Tecnico 302 2114 1691
NUEVO Asistente Administrativo 250 2150 1720
NUEVO Profesional 250 2150 1720
Especialidad CTA HDA D PR
Tecnico 14769 11.525           3.244       1,9
Administrativo 3795 3.247             547          0
Profesional 7152 4.974             2.177       1,3
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 Personal existente: El personal existente realiza las labores de manera 
correcta, pero tiene cualidades de no adaptación a nuevos elementos 
involucrados. De las cuales se puede mejorar el llenado correcto de la OT. El 
seguimiento e histórico de las órdenes de trabajo realizadas y el registro 
adecuado de información para sustentar las labores realizadas ante 
mantenimientos correctivos. 
 Personal nuevo: Los resultados muestran los requerimientos de nuevas 
vacantes para el Departamento. La atención de dicho tema es importante 
debido a que, a pesar del funcionamiento actual del Hospital, la sobrecarga de 
trabajo se refleja en el incumplimiento y ejecución tardía de mantenimientos. 
Además, se encuentra la ausencia del seguimiento de los mantenimientos 
aplicados. Agregado a esto se encuentra la eventualidad de la ausencia de un 
personal existente que genera un desequilibrio total al contar con poco 
personal por turno, recordando que tiene que cumplir las 24 horas de servicio. 
Finalmente se encuentra la consideración de las cualidades de los perfiles 
para las nuevas vacantes, las cuales tienen que cumplir para brindar un aporte 
importante al Departamento. En cuanto los técnicos se deben de hacer 
estudios de los equipos que requieren mayor atención preventiva y correctiva 
para contratar técnicos con dicha especialidad. El profesional recomendado es 
un ingeniero en mantenimiento debido a que el encargado del departamento 
carece de conocimientos de mantenimiento y su presencia sería de gran 
ayuda para liberar carga de trabajo y la correcta orientación de un modelo de 
gestión. 
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8.3 Valor agregado 
Esta sección se desarrolla con el fin de brindar puntos de mejora en la rama 
financiera con base al proyecto desarrollado. El modelo de gestión tiene dificultad a 
la hora de plasmar su ganancia económica para el Departamento. Pero tiene las 
cualidades de encontrar los puntos de mejora. Como valor agregado del modelo a 
continuación se exponen diferentes puntos de estudio para beneficio económico.  
 Estudio financiero de la obtención de nuevo personal para reflejar a la alta 
gerencia las ganancias de dicha inversión a fin de mejorar los servicios 
brindados para el cumplimiento de mantenimientos. Así también, se encuentra 
las proyecciones futuras que tiene el Departamento que demandan mayor 
carga de trabajo. El estudio financiero que requiere el nuevo talento humano 
se tiene que plasmar de manera que se refleje, además de la carga de trabajo 
actual, la existencia de carga de trabajo futuro por motivos de proyectos que 
se tienen planificados desarrollar.   
 Estudio de los contratos tercerizados a fin de encontrar renovación estratégica 
basado en estudios financieros. De manera que se encuentren puntos de 
ahorro a la hora de asumir responsabilidades de contratos. Con la constante 
renovación de contratos que se lleva a cabo en el transcurso de los 
mantenimientos tercerizados, es necesario realizar análisis de la no 
tercerización o modificación de los contratos para la reducción de costos de 
mantenimientos.  
 Implementación del Cuadro de Mando Integral propuesto. Los indicadores 
internos del Departamento son de importancia para los superiores, pero la 
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9.1  Fases de implantación de un modelo de gestión  
La estrategia implementación de un programa requiere una participación a nivel de 
Departamento y de superiores a estos, a fin de transformar la cultura, estructuras y el 
sistema de trabajo como tal de la empresa. La estrategia hace recordar un extracto 
de la frase de Antoine de Saint-Exupéry: “…no es mirarse el uno al otro; es mirar 
juntos en la misma dirección”. Esta frase describe la estrategia, es a nivel de 
organización y Departamento de enfocarse en una visión de mejora compartida, 
evitar desalineamientos de esta y no permitir que la cultura genere resistencia 
(Castellanos, 2011). 
La implementación de un programa como lo es un modelo de gestión es aportar una 
herramienta de mejora departamental. Afianzar sobre las bases que se poseen 
actualmente y aplicar nuevas estructuras a fin de fortalecer la eficiencia y eficacia de 
las labores. A fin de brindar un procedimiento para su desarrollo se presentan a 
continuación cuatro fases. Dichas fases engloban las cualidades principales para su 
ejecución y se subdividen en etapas que se describen.  
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Tabla 9-1. Fases de implementación para el modelo de gestión para el Departamento 
del Hospital de Trauma 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
  
Fase Etapa
1.    Decisión de aplicar el modelo de gestión en el Departamento
2.    Información sobre el modelo de gestión
3.    Estructura sólida del modelo de gestión
4.    Objetivos principales del modelo de gestión
5.    Plan maestro de las funciones a aplicar del modelo de gestión al Departamento
Introducción 6.    Comienzo de ejecución del modelo
7.    Mejorar la estructura departamental
8.    Desarrollo de auditorías
9.    Estudiar la respuesta de los técnicos
10. Desarrollar índices de porcentaje de avance
Consolidación 11. Consolidación del modelo de gestión y puntos de mejora
Preparación
Implantación
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9.2  Descripción de las etapas de las fases de implantación  
A continuación se describen las etapas que se ramifican de las fases descritas en la 
Tabla 9-1. 
1. Decisión de aplicar el modelo de gestión en el Departamento: Se informa a 
todos los involucrados del modelo. El involucramiento de todos los niveles de 
la organización es importante para el cumplimiento de objetivos. 
2. Información sobre el modelo de gestión: Se hace una descripción general del 
estudio previo para determinar el modelo de gestión.  
3. Estructura sólida del modelo de gestión: Se describe las principales 
cualidades del modelo, las que se poseen actualmente y las que tiene como 
fin mejorar el Departamento.  
4. Objetivos principales del modelo de gestión: Se definen objetivos para el 
cumplimiento de ellos con el propósito de autoevaluación en el tiempo.  
5. Plan maestro de las funciones a aplicar del modelo de gestión al 
Departamento: Secuencia de las mejoras a aplicar del modelo por prioridad. 
6. Comienzo de ejecución del modelo: Se da arranque al modelo y se informa a 
todos los miembros las actividades planeadas, las nuevas responsabilidades y 
objetivos.  
7. Mejorar la estructura departamental: Se busca la reestructuración del 
Departamento, se pretende subdividir las diferentes áreas para obtener la 
gestión de información y planificación más apta.  
8. Desarrollo de auditorías: Se desarrollan auditorías para analizar que 
dificultades se presentan en el trascurso de las labores nuevas.  
9. Estudiar la respuesta de los técnicos: Analizar si hay respuesta de resistencia 
al cambio.  
10. Desarrollar índices de porcentaje de avance: Estudiar a cada miembro en su 
avance de las labores a ejecutar. 
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11. Consolidación del modelo de gestión y puntos de mejora: Se logra la 
implantación del modelo. Se buscan los puntos de mejora para un mejor 
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Es de conocimiento que el cambio cultural no es una tarea sencilla y que no se 
obtiene a corto plazo, todo lo contrario, tiene un nivel de complejidad y se obtienen 
resultados de mediano a largo plazo. El cambio tiene que tener una finalidad de 
adaptarse a nuevas estrategias de gestión departamental. La Figura 10-1 muestra 
una metáfora implementada para entender qué aspectos son de analizar a la hora de 
aplicar el cambio cultural. Entre ellos se denota las partes visibles, cualidades que en 
común son las que se aprecian superficialmente y están relacionada con la 
organización. Pero un cambio cultural debe involucrar las partes no visibles que son 
todo lo referente al personal y lo relacionado a todo lo interno que involucra una 
persona (Urdaneta, 2017). 
El Departamento de Mantenimiento del Hospital de Trauma posee cualidades fuertes 
a la resistencia al cambio. Esto con base a la experiencia del entorno laboral. Para 
lograr una estrategia semejante a la del capítulo 9 es necesario que ambas 
estrategias funcionen en paralelo. Se brindará una secuencia de etapas a seguir a fin 
de que se logre con éxito el cambio cultural que involucra el modelo de gestión 
propuesto. Este se muestra en la Tabla 10-1. Cabe agregar que las etapas 
mostradas se hicieron con referencia a los pasos hechos por Felipe Cristancho. 
(Cristancho, 2016) 
 
Fuente: (Cristancho, 2016) 
Figura 10-1. Metáfora del Iceberg para el cambio de cultura 
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Tabla 10-1. Etapas para estrategia de cambio cultural para el Departamento del 
Hospital de Trauma 
 
Fuente: Elaboración Propia, Excel 
  
Etapas Estrategia
1 Concientizar el sentido de urgencia
Proceso de plasmar la necesidad vital de 
realizar el cambio
2 Formación de equipo de cambio
Definición de líderes para supervisión de 
avances
3 Crear una visión clara para el cambio
Definición clara de visión para el cambio y de los 
valores a mejorar
4 Comunicar la visión
Comunicar a todos los miembros el propósito 
del cambio
5 Eliminación de obstáculos
Determinación e identificación de personal con 
cualidades de resistencia al cambio
6 Definición de triunfos
Establecimiento de triunfos a corto, mediano y 
largo plazo
7 Implementación Puesta en marcha
8 Auditorías Consultar a los miembros para retroalimentación
9 Construir sobre el cambio Mejora continua
10 Consolidación Se establece
Hospital de Trauma 
Departamento de Logística y Operaciones  




A continuación, se describen las etapas para mayor compresión:  
1. Concientizar el sentido de urgencia: El Departamento debe de tener 
conocimiento del estado actual y puntos mejora propuesto por el modelo. Es 
importante establecer un deseo de cambio por todos los miembros. Este paso 
es vital para tener un comienzo concreto y es de los que ocupa más tiempo. 
2. Formación de equipo de cambio: El liderazgo es necesario en este punto y a 
nivel de Departamento tienen que existir. Por áreas se pueden establecer los 
equipos, los líderes y los encargados de dichas áreas. El jefe principal será el 
que esté al tanto de los avances. 
3. Crear una visión clara para el cambio: Se deben establecer con base a los 
puntos de mejora del modelo propuesto de los cambios necesarios y todos los 
valores requeridos.  
4. Comunicar la visión: Los miembros y líderes tienen que poseer claridad del 
cambio. 
5. Eliminación de obstáculos: Hacer un estudio por persona de las mejoras 
propias que puede tener y luego a nivel grupal. A fin de identificar personas 
que tienen resistencia al cambio.  
6. Definición de triunfos: Se deben establecer a nivel departamental qué triunfos 
se desea obtener en los diferentes plazos definidos.  
7. Implementación: Se implementa el modelo, es necesario que se comuniquen 
los avances que se poseen para que haya una respuesta positiva por los 
miembros.  
8. Auditorías: Realización de encuestas al personal o entrevista para encontrar 
disconformidades durante el desarrollo del modelo propuesto. 
9. Construir sobre el cambio: implementar la mejora continua.  
10. Consolidación: Se logra la implementación total del cambio cultural. 
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Del proyecto desarrollado se concluye lo siguiente: 
1. Se logra determinar la madurez del Departamento de Mantenimiento con base 
a la norma COVENIN y la MES, que dio como resultado una nota de 68 
respectivamente en cuanto a su gestión. Esto significa un nivel de conciencia 
por parte de la unidad de mantenimiento con base a la escala establecida para 
las auditorías. Lo que indica que actualmente el mantenimiento aplicado en el 
Hospital del Trauma tiene una gestión meramente básica y posee múltiples 
oportunidades de mejoras a fin de aumentar el desempeño de su gestión. 
2. Con base al principio de gestión de la norma ISO 9001(2000) y diferentes 
modelos estudiados, se logró determinar las características del modelo de 
gestión que cumpliera con las cualidades y necesidades que requería el 
Departamento de Mantenimiento, dado a la ausencia del mismo.  
3. Se logró identificar herramientas técnicas y financieras basándose en el 
modelo de gestión propuesto. Se determinó la cantidad de personal requerido 
en la unidad de mantenimiento del Hospital de Trauma para liberación de 
cargas de trabajo, brindar un servicio de calidad y continuidad. Requiriendo 
para ello un aumento de dos técnicos y un profesional. Paralelamente, se 
determinó los beneficios de asumir la responsabilidad del mantenimiento 
tercerizado de un contrato de mantenimiento. Reflejando así la carga técnica 
que se requeriría y los beneficios económicos de ello.  
4. Se establecieron fases y etapas para la sostenibilidad del modelo de gestión 
propuesto para las barreras de implementación y cambio cultural que se 
pueden presentar, considerando las cualidades internas que posee la unidad 
de mantenimiento actualmente.  
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Respecto al proyecto desarrollado se recomienda lo siguiente:  
1. Concientizar a la alta gerencia de la existencia de sobre carga de trabajo en la 
rama profesional y la ausencia de técnicos para brindar un servicio de calidad 
y continuidad completa al Hospital.  
2. Buscar las posibilidades de asumir mantenimientos contratados considerando 
los beneficios económicos en comparación a las nuevas responsabilidades 
que generan carga de trabajo para el personal.  
3. Implementar indicadores, agregado a los actuales, estandarizados bajo una 
norma como lo es la VDI y UNE-EN, que brindan información clave para el 
rendimiento del mantenimiento.  
4. Establecer la trazabilidad de los equipos para el manejo de históricos de fallas 
a fin de seguir el proceso evolutivo de los equipos y aplicar herramientas para 
la reducción de fallas, aumentando de dicha manera la disponibilidad y 
confiabilidad de los activos.  
5. Establecer un orden estandarizado para el control de bodegas, así como una 
base de datos externa o del software institucional para un manejo apropiado 
del inventario y así tener la disposición de los recursos necesarios a fin de 
aumentar la capacidad de respuesta de la unidad de mantenimiento.  
6. Sensibilizar a los miembros del Departamento de los beneficios ante la 
adecuada implementación del software de mantenimiento y de la 
incorporación de un nuevo modelo de gestión para mejorar la rama de gestión 
de la unidad de mantenimiento.  
7. Ramificar las áreas del Departamento de mantenimiento en infraestructura y 
electromecánica a fin de manejar respectivamente la información de cada uno 
para estudiar los puntos de mejoras individuales y globales a considerar. 
8. Realizar estudios de cambio de software de mantenimiento para mejor manejo 
del flujo de información y obtención efectiva de indicadores. 
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9. Trasladar responsabilidades que contiene el Departamento que no son parte 
de las funciones generales de mantenimiento, como lo son el pago de 
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Anexo 1. Auditoría COVENIN realizada  
 
Hospital de Trauma 
Departamento de Mantenimiento  






Hospital de Trauma 
Departamento de Mantenimiento  





Hospital de Trauma 
Departamento de Mantenimiento  





Hospital de Trauma 
Departamento de Mantenimiento  





Hospital de Trauma 
Departamento de Mantenimiento  




Hospital de Trauma 
Departamento de Mantenimiento  





Hospital de Trauma 
Departamento de Mantenimiento  




Hospital de Trauma 
Departamento de Mantenimiento  




Hospital de Trauma 
Departamento de Mantenimiento  






Hospital de Trauma 
Departamento de Mantenimiento  





Hospital de Trauma 
Departamento de Mantenimiento  




Anexo 2. Carta de realizacion de auditoría COVENIN 
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Anexo 3. Auditoría MES realizada  
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Anexo 4. Plantilla de procedimientos del Departamento de Mantenimiento 
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Anexo 5. Carta de verificacion de datos suplidos para el diagnóstico personal 
requerido 
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